





ﭘﺰﺷـﮑﯽ و ﺧـﺪﻣﺎت رواﻧﭙﺰﺷـﮏ، داﻧﺸـﯿﺎر داﻧﺸـﮕﺎه ﻋﻠـﻮم  (2)؛ ﮔﺮوه ﭘﺰﺷﮑﯽ اﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ  اﯾﺮان،درﻣﺎﻧﯽ  -ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽﺟﺘﻤﺎﻋﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮمﻣﺘﺨﺼﺺ ﭘﺰﺷﮑﯽ ا (1)
ﮔﺮوه رواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ؛ ، ﻗﺰوﯾﻦﯽ درﻣﺎﻧ -ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽرواﻧﭙﺰﺷﮏ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم (3)؛ ، ﻣﺮﮐﺰ ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺖ روان، اﻧﺴﺘﯿﺘﻮ رواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﺗﻬﺮاناﯾﺮاندرﻣﺎﻧﯽ  -ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ
ﻫـﺎي ﻫﻤـﺖ و ﭼﻤـﺮان، داﻧﺸـﮕﺎه ، ﮔﺮوه ﭘﺰﺷﮑﯽ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ. ﺗﻬﺮان، ﺗﻘﺎﻃﻊ ﺑﺰرﮔـﺮاه اﯾﺮاندرﻣﺎﻧﯽ  -ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽﻣﺘﺨﺼﺺ ﭘﺰﺷﮑﯽ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ، اﺳﺘﺎد داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم (4)
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  ﮐﻨﻨﺪه ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ و ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ
  ﻣﻨﺪ و ﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ در ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺣﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ: ﻣﺮور ﻧﻈﺎم
  (4)، دﮐﺘﺮ ﻣﺮﺿﯿﻪ ﻧﺠﻮﻣﯽ(3)، دﮐﺘﺮ ﻣﺴﻌﻮد اﺣﻤﺪزاد اﺻﻞ(2)، دﮐﺘﺮ ﻣﺮﯾﻢ رﺳﻮﻟﯿﺎن(1)دﮐﺘﺮ ﻓﺮﻧﻮش داودي
  ﭼﮑﯿﺪه
ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار ﺑﺮ ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧـﺎن در ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧـﻪ  ﺑﻨﺪي ﻋﻮاﻣﻞﻫﺪف ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ و ﻃﺒﻘﻪ :ﻫﺪف
 ،deMbuPﻫـﺎي ﻫـﺎي اﻃﻼﻋـﺎﺗﯽ و ﻣﺠﻤﻮﻋـﻪ ﻣﺠﻠـﻪ وﺟـﻮي اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿـﮏ در ﭘﺎﯾﮕـﺎه ﺟﺴـﺖ :روش ﻣﻨـﺪ ﺑـﻮد. ﺷـﺮﻗﯽ در ﻗﺎﻟـﺐ ﯾـﮏ ﻣـﺮور ﻧﻈـﺎم
 ،)RMEMI( noigeR naenarretideM nretsaE eht rof sucideM xednI ،ofnIcysP ،)ISI( egdelwonK fo beW ،ESABME
، reiveslE، tceriD ecneicS ﻫـﺎيﭘﺎﯾﮕـﺎه ﺗﻤـﺎﻣﯽ و  enarhcoC ﮐﺘﺎﺑﺨﺎﻧـﻪ  و coDnarI و DIS ،xedeMnarI ،htlaeH labolG ،divO
 وﺟﻮي دﺳﺘﯽ ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از  ، ﺑﺪون اﻋﻤﺎل ﻣﺤﺪودﯾﺖ زﺑﺎن و ﺟﺴﺖ1102دﺳﺎﻣﺒﺮ  03ﺗﺎ ﺗﺎرﯾﺦ ﻣﯿﻼدي  9491از ﺗﺎرﯾﺦ  narigaM و tseuqorP
ﻫـﺎ ﺑـﻪ اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪ. ﻣﻌﯿﺎرﻫـﺎي ورود ﺑﺮرﺳـﯽ « ﺧـﺎﻧﮕﯽ  ﺗﺪوﯾﻦ ﺳﻨﺪ ﻣﻠﯽ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﺧﺸﻮﻧﺖ»ﺷﺪه و ﻣﺴﺘﻨﺪات ﻃﺮح ﻫﺎي اﻧﺘﺨﺎب ﻓﻬﺮﺳﺖ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﭘﮋوﻫﺶ
  ﺑﺎﺷـﺪ؛  ﺑـﺎر ﺗﺠﺮﺑـﻪ زﻧـﺪﮔﯽ ﻣﺸـﺘﺮك ﯾـﮏ  ﮐـﻢ دﺳـﺖ زﻧﺎن ﻏﯿﺮﺑﺎردار ﺑﺎ ﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﻌﺎﺟ -2ﺑﺎﺷﺪ؛  ﯽﮐﻤﭘﮋوﻫﺶ  -1ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻋﺒﺎرت ﺑﻮد از: 
ﺛﯿﺮﮔـﺬار در ﺑـﺮوز ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺄﮐﻨﻨﺪه/ ﺗﯽﺑﯿﻨﮐﻨﻨﺪه/ ﭘﯿﺶﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ/ ﺗﻌﯿﯿﻦ -4ﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﺎﺷﺪ؛ ﺎي ﺣﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ اﮐﺸﻮرﻫﭘﮋوﻫﺶ در  -3 
و  1-3ﻫـﺮ ﺳـﻪ ﻣﻌﯿـﺎر  -5ﺑﺎﺷـﺪ؛  ﮔـﺮ و ﺟﺎﻣﻌـﻪ ﭘﺮداﺧﺘـﻪ دﯾﺪه )زﻧﺎن(، اﻓﺮاد ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن در ﯾﮑﯽ از ﺳﻪ ﺣﻮزه اﻓﺮاد ﺧﺸﻮﻧﺖ
( را دارا ﺑﺎﺷـﺪ. ارزﯾـﺎﺑﯽ ﻧﻘﺎداﻧـﻪ ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از ﻓـﺮم از ﭘـﯿﺶ LCAC) ارزﯾـﺎﺑﯽ ﻧﻘﺎداﻧـﻪ  از ﻣﻌﯿﺎرﻫﺎي ﻓﻬﺮﺳﺖ 4 -01ﻫﺎي  ﮐﻢ دو ﻣﻮرد از ﻣﻌﯿﺎردﺳﺖ
ﮐـﻮﮐﺮان ﺑﺮرﺳـﯽ  Qﻫﺎ ﺑـﺎ آزﻣـﻮن  اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم اﻓﺰار اﺳﺘﺎﺗﺎ، ﻧﺎﻫﻤﮕﻮﻧﯽ ﻣﯿﺎن ﭘﮋوﻫﺶﺻﻮرت ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ  وﺳﯿﻠﻪ دو ﻧﻔﺮ ﺑﻪﺷﺪه، ﺑﻪﻃﺮاﺣﯽ
  ﻫﻤﺒﺴـﺘﮕﯽ ﺘﯿﺠﻪ آن از ﻣﺪل ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﺑﺮاي اﺳـﺘﺨﺮاج ﻧﺴـﺒﺖ ﺷـﺎﻧﺲ ﻣﺸـﺘﺮك اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪ. وﺟـﻮد ﺳـﻮﮔﯿﺮي اﻧﺘﺸـﺎر ﺑـﺎ آزﻣـﻮن ﺷﺪ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧ
ﺑـﺮ ﭘﺎﯾـﻪ  :ﻫـﺎ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ﻫﺎ ﻧﯿﺰ از ﻧﻤﻮدارﻫـﺎي اﻧﺒﺎﺷـﺖ و ﻗﯿﻔـﯽ اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪ.  رﺗﺒﻪ ﺑﮓ و روش رﮔﺮﺳﯿﻮن اﮔﺮ ارزﯾﺎﺑﯽ ﺷﺪ. ﺑﺮاي ﻧﻤﺎﯾﺶ ﮔﺮاﻓﯿﮑﯽ داده
ﻧﺪاﺷﺘﻦ زﻧﺎن ﺑﻪ ﮐﺎر درآﻣﺪزا، ﻋﺎﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﺑـﺮاي ﻗﺮارﮔـﺮﻓﺘﻦ ﮐﻨﻨﺪه و اﺷﺘﻐﺎلﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ، ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ، ﺑﺮﺧﻮرداري زﻧﺎن از ﺗ
/ ﺧـﺎﻧﻮادﮔﯽ  ﻫـﺎي وﯾﮋﮔـﯽ  و ﮔـﺮ ﺧﺸـﻮﻧﺖ  ﻋﺎﻣـﻞ  دﯾﺪه،ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﺮد ﺳﻄﺢ ﺳﻪ در ﺑﺴﯿﺎري ﻋﻮاﻣﻞ :ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﺑﻮد.  در
 ﻋﻮاﻣـﻞ  ﺑـﺎ  ﺗـﻮﺟﻬﯽ  ﻗﺎﺑـﻞ  ﻫـﺎي  ﺷـﺒﺎﻫﺖ  ﮐـﻪ  دارﻧـﺪ  ﻧﻘـﺶ  ﺷـﺮﻗﯽ  ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧـﻪ  ﺣﻮزه ﻮرﻫﺎيﮐﺸ زﻧﺎن ﻋﻠﯿﻪ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺑﺮوز در اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ
   .دارﻧﺪ ﮐﺸﻮرﻫﺎ ﺳﺎﯾﺮ در ﺷﺪهﺷﻨﺎﺧﺘﻪ
   ﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ؛ ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ ؛ﮐﻨﻨﺪهاﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ؛ ﻋﻮﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن؛ ﻋ :ﮐﻠﯿﺪواژه
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
اي اﺳـﺖ ﮐـﻪ در ﺳﺮاﺳـﺮ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن ﭘﺪﯾﺪهﺧﺸﻮﻧﺖ 
ﺷـﻮد و ﻧـﻪ ﺗﻨﻬـﺎ ﺳـﻼﻣﺖ، رﻓـﺎه، ﺣﻘـﻮق و  ﺟﻬـﺎن ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﻣـﯽ
ﻃﻮر ﺟﺪي ﺑـﺎ  ﻫﺎ و ﺟﻮاﻣﻊ را ﻧﯿﺰ ﺑﻪ ﺷﺨﺼﯿﺖ زﻧﺎن، ﺑﻠﮑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده
ﻫـﺎي ﺟﺴـﻤﺎﻧﯽ و ﻣـﺮگ ﮐﻨﺪ. اﮔﺮﭼـﻪ آﺳـﯿﺐ ﺗﻬﺪﯾﺪ ﻣﻮاﺟﻪ ﻣﯽ
ﺗﺮﯾﻦ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎي ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﺗﺮﯾﻦ و ﻓﻮري آﺷﮑﺎر
ﺷ ــﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﺴ ــﺘﻨﺪ، ﻃﯿ ــﻒ ﮔﺴ ــﺘﺮده ﻋ ــﻮارض روان ﻋﻠﯿ ــﻪ زﻧ ــﺎن 
ﻫـﺎي ﺳـﻼﻣﺖ ﻫﺎي ﻣـﺰﻣﻦ ﺟﺴـﻤﺎﻧﯽ، ﻣﺸـﮑﻞ  ﺷﮑﺎﯾﺖﻫﻤﭽﻮن )
ﮔـ ــﺮﻓﺘﻦ رﻓﺘﺎرﻫـ ــﺎي ﭘﺮﺧﻄـ ــﺮي ﻣﺎﻧﻨـ ــﺪ ﺑـ ــﺎروري و در ﭘـ ــﯿﺶ 
ﻧﻮﺑﻪ ﺧﻮد ﻓﺮد را دوﺑﺎره ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد و اﻟﮑﻞ، ﮐﻪ ﻫﺮﯾﮏ ﺑﻪ
 572-162 ,3102 retniW ,4 .oN ,81 .loV ,ygolohcysP lacinilC dna yrtaihcysP fo lanruoJ nainarI
162-572، 1931زﻣﺴﺘﺎن ، 4ﺳﺎل ﻫﺠﺪﻫﻢ، ﺷﻤﺎره ﻧﺸﻨﺎﺳﯽ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ اﯾﺮان، ﻣﺠﻠﻪ رواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ و روا
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ﻃ ــﺮز ﺑ ــﻪ،  (1) دﻫ ــﺪدر ﻣﻌ ــﺮض ﺧﺸ ــﻮﻧﺖ ﺧ ــﺎﻧﮕﯽ ﻗ ــﺮار ﻣ ــﯽ 
ﺰاﯾﻨﺪ. ﺑﺮ ﭘﺎﯾﻪ ﺑﺮآورد ﺑﺎﻧـﮏ اﻓﭼﺸﻤﮕﯿﺮي ﺑﺮ ﺑﺎر ﻧﺎﺷﯽ از آن ﻣﯽ
 1ﻫ ــﺎي ﻧ ــﺎﺗﻮاﻧﯽ زﻧ ــﺪﮔﯽ ، ﻣﯿ ــﺰان ﺳ ــﺎل 3991ﺟﻬ ــﺎﻧﯽ در ﺳ ــﺎل 
( در VPI) 2( ﺑﻪ دﻟﯿﻞ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺷﺮﯾﮏ ﺟﻨﺴﯽ ﺻﻤﯿﻤﯽYLAD)
ﺷـﻮد ﺧﺸـﻮﻧﺖ  ﺳﺎل ﻧُﻪ ﻣﯿﻠﯿﻮن ﻣﻮرد اﺳﺖ. اﯾﻦ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﺎﻋﺚ ﻣﯽ
ﻫﺎ و ﺗﺠـﺎوز ﺑـﻪ ﻋﻨـﻒ در ﻣﯿـﺎن ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ اﺻـﻠﯽ  ﻣﯿﺎن زوج
ﻫـﺎي وﺳـﺎﯾﻞ ﺳﺮﻃﺎن، ﺗﺼﺎدفاي ﺑﺎﻻﺗﺮ از ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ، در رده
رﻓـﺘﻦ . ازدﺳـﺖ (1)ﻧﻘﻠﯿﻪ ﻣﻮﺗﻮري، ﺟﻨﮓ و ﻣﺎﻻرﯾﺎ ﻗـﺮار ﮔﯿـﺮد 
ﺳـﺎﻟﻪ از دﯾﮕـﺮ 51-44ﻫـﺎي زﻧـﺪﮔﯽ زﻧـﺎن درﺻﺪ از ﺳﺎل 9-51
ﻋﻮاﻣﻠﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻟﺰوم ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺨﺶ ﺳﻼﻣﺖ را )اﻋﻢ از ﺧﺪﻣﺎت 
  .(1)دﻫﺪ  ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ و ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﯽ( ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﻌﻀﻞ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ
ﻧﺨﺴﺘﯿﻦ ﮔﺎم ﺑﺮاي ﭘﺮداﺧﺘﻦ ﺑﻪ ﻣﺴﺄﻟﻪ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ، از  
ﻫـﺎ در ﻣـﻮرد  ﻣﻨﺪ داده دﯾﺪﮔﺎه ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﯽ، ﮔﺮدآوري ﻧﻈﺎم
ﮔﺴﺘﺮدﮔﯽ، ﺗﻮزﯾﻊ و ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎي اﯾـﻦ ﭘﺪﯾـﺪه و ﮔـﺎم دوم، درك 
ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ در داﺧﻞ ﮐﺸﻮرﻫﺎ و  . ﭘﮋوﻫﺶ(2)ﻋﻠﻞ وﻗﻮع آن اﺳﺖ 
ﮔـﺮ وﺳـﻌﺖ اﻟﻤﻠﻠـﯽ اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه اﺳـﺖ، ﻧﺸـﺎن  ﺻﻮرت ﺑﯿﻦ ﻧﯿﺰ ﺑﻪ
ﻫﺎﺳـﺖ؛ اﻧﮑﺎر اﯾﻦ ﭘﺪﯾـﺪه در ﺗﻤـﺎم ﮐﺸـﻮرﻫﺎ و ﻓﺮﻫﻨـﮓ ﻏﯿﺮﻗﺎﺑﻞ
زﻧـﺎن در اﯾـﺎﻻت ﻣﺘﺤـﺪه )آﻣﺮﯾﮑـﺎي ﺷـﻤﺎﻟﯽ( در درﺻﺪ  43/6
. ﺑﺮ ﭘﺎﯾـﻪ (3)ﮐﻨﻨﺪ  ﻃﻮل ﻋﻤﺮ ﺧﻮد ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﯽ
، زﻧـﺎن (OHW) 3ﮔﺰارش ﻣﻨﺘﺸﺮﺷﺪه ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬـﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷـﺖ 
 و درﺻـ ــﺪ( 94-16ﭘـ ــﺮو )]ﺑﺴـ ــﯿﺎري در آﻣﺮﯾﮑـ ــﺎي ﺟﻨـ ــﻮﺑﯽ 
درﺻـﺪ(، ﻧﺎﻣﯿﺒﯿـﺎ  94ﻮﭘﯽ )اﺗﯿ ـ]، آﻓﺮﯾﻘـﺎ [درﺻﺪ( 72-43ﺑﺮزﯾﻞ)
، ﺟﻨﻮب و ﺷـﺮق آﺳـﯿﺎ [درﺻﺪ( 33-74درﺻﺪ( و ﺗﺎﻧﺰاﻧﯿﺎ ) 13)
درﺻـﺪ( و ژاﭘـﻦ  32-43درﺻـﺪ(، ﺗﺎﯾﻠﻨـﺪ )  04-24ﺑﻨﮕﻼدش )]
در  [درﺻـﺪ(  32ﺻﺮﺑﺴﺘﺎن و ﻣـﻮﻧﺘﻨﮕﺮو ) ]و اروﭘﺎ  [درﺻﺪ( 31)
ﮔﯿﺮﻧـﺪ ﻃﻮل ﻋﻤﺮ ﺧﻮد ﻣﻮرد ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻗﺮار ﻣـﯽ 
ﺳـﺎﻟﻪ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﻋﻠﯿـﻪ زﻧـﺎن در ﻣﺼـﺮ . ﻓﺮاواﻧﯽ ﯾﮏ(4)
 14/2، در ﺳـﻮدان (6)درﺻﺪ  34/7(، در اﯾﺮان 5درﺻﺪ ) 26/2
ﮔـﺰارش  (8)درﺻـﺪ  52/7و در ﻋﺮﺑﺴـﺘﺎن ﺳـﻌﻮدي  (7)درﺻﺪ 
درﺻﺪ زﻧﺎن اُردﻧﯽ در ﻃﻮل زﻧـﺪﮔﯽ  13/2ﭼﻨﯿﻦ ﺷﺪه اﺳﺖ. ﻫﻢ
ﺑـﺎر ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ را ﺗﺠﺮﺑـﻪ ﮐﻢ ﯾـﮏ ﻣﺸﺘﺮك ﺧﻮد، دﺳﺖ
  .(9)اﻧﺪ  ﮐﺮده
ﺳـﺎز ﯾـﺎ ﺑﺎزدارﻧـﺪه ﻮاﻣﻞ ﺳﺒﺐﯾﺎﻓﺘﻦ ﻋﻠﻞ و ﻋدر ﺗﻼش ﺑﺮاي 
در  زﯾﺎدي ﻫﺎي ﻣﻨﻔﺮد ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن، ﭘﮋوﻫﺶ
ﻃﺮاﺣﯽ، اﺟﺮا،  ﻧﻈﺮاﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ از  ﮔﻮﻧﺎﮔﻮنﮐﺸﻮرﻫﺎي 
. دارﻧ ــﺪﻫــﺎي زﯾ ــﺎدي  ﻣﺤــﺪودﯾﺖ ﻫــﺎﯾﺎﻓﺘ ــﻪﺗﺤﻠﯿــﻞ و ﮔــﺰارش 
ﻫـﺎي ﺟﻬـﺎﻧﯽ ﺑﺮرﺳﯽ» ﻣﺎﻧﻨﺪﻧﯿﺰ )ﻫﺎي ﭼﻨﺪﮐﺸﻮري ﻣﻬﻢ  ﭘﮋوﻫﺶ
، (01)(« EFAS-dlroW) 4هﺳﻮءاﺳـ ــﺘﻔﺎده در ﻣﺤـ ــﯿﻂ ﺧـ ــﺎﻧﻮاد 
ﺑﺮرﺳﯽ ﭼﻨﺪﮐﺸﻮري ﺳـﺎزﻣﺎن ﺟﻬـﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷـﺖ روي ﺳـﻼﻣﺖ »
ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺷـﺮﯾﮏ ﺟﻨﺴـﯽ »و  (4)« 5زﻧـﺎن و ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ
ﻫـﺎي  اﺟﺮاﮐﻨﻨﺪه ﭘﯿﻤﺎﯾﺶﮐﺸﻮر  01ﻫﺎ در ﻤﯽ در ﻣﯿﺎن زوجﺻﻤﯿ
 (11)«6ﻫﺎ و ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎي ﺳﻼﻣﺖﺑﯿﻦﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﺳﻼﻣﺖ: ﭘﯿﺶﺟﻤﻌﯿﺖ
ﻧﺘﻮاﻧﺴﺘﻨﺪ ارﺗﺒﺎط ﭘﺎﯾﺪاري ﻣﯿﺎن ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﯽ و 
ﻫﺎي  ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﮔﺰارش ﮐﻨﻨﺪ، ﮐﻪ ﻋﻠﺖ اﺻﻠﯽ آن را ﺗﻔﺎوت
و  ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ داﻧﺴﺘﻨﺪ. از اﯾﻦ رو ﻃﺮاﺣـﯽ 
ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ  -ﻫﺎي ﺟﻐﺮاﻓﯿﺎﯾﯽ ﻫﺎي ﺟﺎﻣﻌﯽ ﮐﻪ ﺣﻮزه اﺟﺮاي ﭘﮋوﻫﺶ
ﺻﻮرت اﺧﺘﺼﺎﺻﯽ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗـﺮار دﻫﻨـﺪ، ﺑـﺮاي  ﻣﺸﺎﺑﻪ را ﺑﻪ
ﭘﺮﮐﺮدن ﺧﻸ اﻃﻼﻋﺎﺗﯽ ﻣﻮﺟﻮد ﺿﺮوري اﺳﺖ. از ﺳـﻮي دﯾﮕـﺮ 
ﮐﻪ اﺷﺎره ﺷﺪ، ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻋﻠﯿـﻪ زﻧـﺎن در ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﭼﻨﺎن
ر ﺗـﻮﺟﻬﯽ ﺑﺮﺧـﻮردا ﺣﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧـﻪ ﺷـﺮﻗﯽ از ﮔﺴـﺘﺮدﮔﯽ ﻗﺎﺑـﻞ 
اﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ ﺧـﺎص اﯾـﻦ ﮐﺸـﻮرﻫﺎ  -ﻫـﺎي ﻓﺮﻫﻨﮕـﯽ  اﺳﺖ. وﯾﮋﮔﯽ
ﮐﻨﺪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار ﺑﺮ ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ  اﯾﺠﺎب ﻣﯽ (21)
  ﺻﻮرت اﺧﺘﺼﺎﺻﯽ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﯿﺮد.  در اﯾﻦ ﻣﻨﻄﻘﻪ، ﺑﻪ
ﺷﺪه، ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ در ﻗﺎﻟﺐ ﻣـﺮور ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﺐ ﺑﯿﺎن
ﮐﻨـﺪ ﻋﻮاﻣـﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔـﺬار ﺑـﺮ ﺑـﺮوز ﻣﻨﺪ ﺷـﻮاﻫﺪ، ﺗـﻼش ﻣـﯽ  ﻧﻈﺎم
ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﻋﻠﯿـﻪ زﻧـﺎن را در ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه  ﺧﺸﻮﻧﺖ
ﺑﻨـﺪي ﮐﻨـﺪ ﺗـﺎ ﺑﺘﻮاﻧـﺪ زﻣﯿﻨـﻪ ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷـﺮﻗﯽ ﺷﻨﺎﺳـﺎﯾﯽ و ﻃﺒﻘـﻪ 
ﻫـﺎي ﮔﯿﺮي ﭼﺎرﭼﻮب ﻣﻔﻬـﻮﻣﯽ ﭘـﮋوﻫﺶ  ﻣﻨﺎﺳﺒﯽ را ﺑﺮاي ﺷﮑﻞ
  1آﺗﯽ ﻓﺮاﻫﻢ آورد. 
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وﺟـﻮ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ اﺳـﺖ؛ ﺑـﺮاي از آن ﮐﻠﻤﻪ ﻫﻢ ﻣﻮرد ﺟﺴﺖ ﻣﺸﺘﻖ ﻫﺎيﻋﺒﺎرت* ]
وﺟـﻮ ﻫـﻢ ﺟﺴـﺖ  snainarIو  nainarIﻫﺎﯾﯽ ﻣﺎﻧﻨﺪ ، ﮐﻠﻤﻪnarI * ﻣﺜﺎل در ﻣﻮرد
  .[ﺷﺪه اﺳﺖ
 03وﺟﻮي اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿـﮏ در ﺗـﺎرﯾﺦ  روزرﺳﺎﻧﯽ ﺟﺴﺖآﺧﺮﯾﻦ ﺑﻪ
 ﻣﻌﯿﺎرﻫﺎي وروداﯾﻦ ﮔﺮي  در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻏﺮﺑﺎل اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. 1102دﺳﺎﻣﺒﺮ 
ﻪ ﭘـﮋوﻫﺶ ﻣﻌ ـﺎﺟ -2ﺑﺎﺷـﺪ؛  ﯽﮐﻤ  ـﭘـﮋوﻫﺶ  -1ﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ: در ﻧﻈﺮ ﮔ
ﺑﺎﺷـﺪ؛  ﺑﺎر ﺗﺠﺮﺑﻪ زﻧـﺪﮔﯽ ﻣﺸـﺘﺮك ﯾﮏ ﮐﻢدﺳﺖزﻧﺎن ﻏﯿﺮﺑﺎردار ﺑﺎ 
اﯾـﻦ ﻣـﻼك در ] ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧـﻪ ﺷـﺮﻗﯽ ﭘـﮋوﻫﺶ در  -3
ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ  -4ﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﺎﺷﺪ؛ ا [وﺟﻮ وارد ﺷـﺪ ﻫﺎي ﺟﺴﺖﻗﺴﻤﺖ ﮐﻠﯿﺪواژه
ار در ﺑـﺮوز ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺛﯿﺮﮔـﺬ ﺄﮐﻨﻨـﺪه/ ﺗ ﯽﺑﯿﻨ ﮐﻨﻨﺪه/ ﭘﯿﺶ ﺧﻄﺮ/ ﺗﻌﯿﯿﻦ
دﯾـﺪه ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن در ﯾﮑﯽ از ﺳﻪ ﺣﻮزه اﻓﺮاد ﺧﺸﻮﻧﺖ
ﻫﺮ ﺳـﻪ ﻣﻌﯿـﺎر  -5ﺑﺎﺷﺪ؛  ﮔﺮ و ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﺮداﺧﺘﻪ)زﻧﺎن(، اﻓﺮاد ﺧﺸﻮﻧﺖ
از ﻣﻌﯿﺎرﻫ ــﺎي  4 -01ﻫ ــﺎي ﮐ ــﻢ دو ﻣ ــﻮرد از ﻣﻌﯿ ــﺎر و دﺳ ــﺖ 1-3
  ( را دارا ﺑﺎﺷﺪ.LCAC) 1ارزﯾﺎﺑﯽ ﻧﻘﺎداﻧﻪ ﻓﻬﺮﺳﺖ
وﺳـﯿﻠﻪ ﺑـﻪ ﮐـﻪ ، LCAC ﭘﺎﯾـﻪ ﺑـﺮ  ﺷﺪهﻫﺎي اﻧﺘﺨﺎب ﻣﺘﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ
ﻫﺎي ارزﯾﺎﺑﯽ ﻧﻘﺎداﻧﻪ  ﻣﻌﯿﺎرﺷﺪ.  ، ﺑﺮرﺳﯽن ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪه ﺑﻮدﺎﻟﻔﺆﻣ
ﺗﻌﺮﯾـﻒ  -2ﺗﻌﺮﯾﻒ دﻗﯿﻖ ﺟﻤﻌﯿﺖ ﻫـﺪف؛  -1ﻋﺒﺎرت ﺑﻮدﻧﺪ از: 
ﺗﻌﺮﯾﻒ دﻗﯿـﻖ زﻣـﺎن و ﻣﮑـﺎن  -3دﻗﯿﻖ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ؛ 
  ﮔﯿـﺮي ﺑـﺎ ﻫـﺪف ﭘـﮋوﻫﺶ؛  ﺗﻨﺎﺳـﺐ روش ﻧﻤﻮﻧـﻪ -4ﭘـﮋوﻫﺶ؛ 
ﻫـﺎي ﺮاد ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳـﯽ ﺑـﺎ وﯾﮋﮔـﯽ ﻫﺎي اﻓﺧﻮاﻧﯽ وﯾﮋﮔﯽ ﻫﻢ -5
ﺑـﻮدن ﯾﮑﺴﺎن -6ﻫﺎ؛  ﺑﻮدن ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪﮐﺎﻓﯽ -5ﺟﻤﻌﯿﺖ ﻫﺪف؛ 
ﻫﺎ در ﻣﻮرد ﺗﻤﺎﻣﯽ اﻓﺮاد ﻣـﻮرد روش ارزﯾﺎﺑﯽ و ﮔﺮدآوري داده
ﺷـﺪن اﻧﺠـﺎم  -8ﻫﺎ؛ ﻣﻌﺘﺒﺮﺑﻮدن اﺑﺰار ﮔﺮدآوري داده -7ﺑﺮرﺳﯽ؛ 
  ﻫـﺎي ﻣــﻮرد ﺑﺮرﺳــﯽ؛ ﻣﻮردﻧﯿـﺎز ﺑﺮﺣﺴــﺐ ﻣﺘﻐﯿ ــﺮ   2ﻫــﺎيﺗﻌـﺪﯾﻞ
  ﮔﯿﺮي.  ﻫﺎي ﻣﻮردﻧﯿﺎز ﺑﺮﺣﺴﺐ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺗﻌﺪﯾﻞﺷﺪن اﻧﺠﺎم -9
 ،ﺳﺎل اﻧﺘﺸﺎر، ﮐﺸـﻮر، ﻋﺮﺻـﻪ )ﺷـﻬﺮ  ﺷﺎﻣﻞ ﻋﻤﻮﻣﯽ ﻫﺎيداده
 ﮔﯿـﺮي ﺳﺎل اﺟﺮا، ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧـﻪ، روش ﻧﻤﻮﻧـﻪ  ،اردوﮔﺎه( ،روﺳﺘﺎ
ﻣﺒﺘﻨﯽ ﭘﮋوﻫﺶ ) ﻃﺮح (،5، دردﺳﺘﺮس4اي، ﭼﻨﺪﻣﺮﺣﻠﻪ3)ﺗﺼﺎدﻓﯽ
، ﻣﺒﺘﻨـﯽ ﺑـﺮ 8ﻫـﺎي ﻣﻮﺟـﻮد ، ﻣﺒﺘﻨـﯽ ﺑـﺮ داده 7، ﻣﻘﻄﻌـﯽ 6ﺎﻣﻌـﻪ ﺑﺮ ﺟ
، ﺑـﺎزه زﻣـﺎﻧﯽ ﻣـﻮرد (01ﺷـﺎﻫﺪ -، ﻣـﻮرد9ن درﻣﺎﻧﮕـﺎﻫﯽﻣﺮاﺟﻌـﺎ
 و اﺑـﺰار ﮔـﺮدآوري ( 21ﻃـﻮل ﻋﻤـﺮ و  11ﻃﯽ ﺳﺎل ﭘـﯿﺶ )ﺑﺮرﺳﯽ 
، 51، ﻣﺼـﺎﺣﺒﻪ41ﻧﺎﻣـﻪ اﺳـﺘﺎﻧﺪارد ، ﭘﺮﺳـﺶ31ﻧﺎﻣـﻪ )ﭘﺮﺳـﺶ  ﻫـﺎ داده
ﮐﻨﻨـﺪه، ﺑﯿﻨـﯽ ﻋﻮاﻣـﻞ ﭘـﯿﺶ ) ﻫـﺎ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ( و 61ﻧﺎﻣﻪ ﺧـﻮداﺟﺮا ﭘﺮﺳﺶ
 59و داﻣﻨـﻪ اﻃﻤﯿﻨـﺎن  71ﮔﺮوه ﻣﺒﻨﺎ، ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ، ﻧﺴﺒﺖ ﺷـﺎﻧﺲ 
دﯾـﺪه، ﻋﺎﻣـﻞ ﺗﻔﮑﯿﮏ در ﺳﻪ ﺣﻮزه ﻓـﺮد ﺧﺸـﻮﻧﺖ درﺻﺪ آن ﺑﻪ
در ﻣﻮاردي ﮐـﻪ ﺷﺪ. اﺳﺘﺨﺮاج  (و ﺷﺮاﯾﻂ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ﮔﺮﺧﺸﻮﻧﺖ
 در ﻣﻘﺎﻟﻪ ﮔـﺰارش ﻧﺸـﺪه ﺑـﻮد، ﺑـﺎ  ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ و داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن
ﻫﺎي  ﺗﻮاﻓﻘﯽ، ﻧﺴﺒﺖ ﻫﺎيﺟﺪولﺷﺪه در ﺋﻪي اراﻫﺎ اﺳﺘﻔﺎده از داده
ﺟﺎي ﮐﻪ ﺑﻪ ﻮارديﺪ. در ﻣﺷﻫﺎي اﻃﻤﯿﻨﺎن ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ  ﺷﺎﻧﺲ و داﻣﻨﻪ
ﮔـﺰارش ﺷـﺪه ﺑـﻮد و اﻣﮑـﺎن داري ﺳـﻄﺢ ﻣﻌﻨـﯽ  داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن،
ﺛﺒﺖ  داريﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﯽداﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن ﻧﯿﺰ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ، ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ 
، ﮔﺮوه ﻣﺒﻨﺎ و ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﺮﺑـﻮط ﻫﺎﯾﺎﻓﺘﻪ. ﺑﺮاي ﺗﺴﻬﯿﻞ در ﺗﻔﺴﯿﺮ ﺷﺪ
ﻫـﺎ ﯾﮑﺴـﺎن در ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ، ﺑﻪ ﻫﺮ ﻣﺘﻐﯿﺮ، در ﺗﻤﺎم ﭘـﮋوﻫﺶ 
 ،ﺷـﺪه ﮔـﺰارش ، ﻋﮑـﺲ ﻧﺴـﺒﺖ ﺷـﺎﻧﺲ در ﻣﻮارد ﻟـﺰوم  ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ
  1  .درﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ
اﻧﺠـﺎم  81اﻓﺰار اﺳﺘﺎﺗﺎﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮمﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ داده
ﮐـﻮﮐﺮان ﺑـﺮاي  Qﻫـﺎ ﺑـﺎ آزﻣـﻮن ﻣﯿﺎن ﭘـﮋوﻫﺶ  ﮔﻮﻧﯽﻧﺎﻫﻢﺷﺪ؛ 
ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﻧﺘﯿﺠـﻪ آن از اﻟﮕـﻮي اﺛـﺮ  91ﻧﺎﻫﻤﮕﻨﯽ
ﺎده ﺷﺪ. اﺳﺘﻔ 12ﺑﺮاي اﺳﺘﺨﺮاج ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك 02ﺗﺼﺎدﻓﯽ
و روش  22آزﻣﻮن ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ رﺗﺒﻪ ﺑﮓوﺟﻮد ﺳﻮﮔﯿﺮي اﻧﺘﺸﺎر ﺑﺎ 
ﻫـﺎ ارزﯾﺎﺑﯽ ﺷﺪ. ﺑـﺮاي ﻧﻤـﺎﯾﺶ ﮔﺮاﻓﯿﮑـﯽ داده  32رﮔﺮﺳﯿﻮن ا ﮔﺮ
  ﮐﺎر رﻓﺖ.ﺑﻪ 52و ﻗﯿﻔﯽ 42ﻧﻤﻮدارﻫﺎي اﻧﺒﺎﺷﺖ
ﺟﻮ در ﻫﺮ ﺑﺎﻧﮏ واﺣﺘﻤﺎل ﺗﻮرش، ﺟﺴﺖﺧﺘﻦ ﺳﺎﮐﻤﯿﻨﻪ ﺑﺮاي
وﺳـﯿﻠﻪ ﺑﻪﻫﺎ  اﺳﺘﺨﺮاج داده وﻧﻔﺮ وﺳﯿﻠﻪ دو ﮐﻢ ﺑﻪدﺳﺖ اﻃﻼﻋﺎﺗﯽ
ﮐـﻪ دو  ﻧﻔﺮ ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪ. در ﺻﻮرﺗﯽ دووﺳﯿﻠﻪ ﻪﻧﻔﺮ اﻧﺠﺎم و ﺑﯾﮏ 
 ﺑﺮرﺳـﯽ ﺗﮑـﺮاري از ﯾـﮏ ﻫـﺎي درﺑﺮﮔﯿﺮﻧـﺪه داده ﯾﺎ ﭼﻨﺪ ﻣﻘﺎﻟـﻪ 
ﮐـﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺷﺪ. درﺻـﻮرﺗﯽ  ﭘﮋوﻫﺶﯾﮏ ﻣﻘﺎﻟﻪ وارد ﺗﻨﻬﺎ ﺑﻮدﻧﺪ، 
واﺣﺪ در دو ﯾﺎ  ﺑﺮرﺳﯽﻣﺘﻔﺎوت )و ﻧﻪ ﻣﺘﻨﺎﻗﺾ( از ﯾﮏ  ﻫﺎيداده
ﻫـﺎ ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده ﻗـﺮار  ﻪﭼﻨﺪ ﻣﻘﺎﻟﻪ اراﺋﻪ ﺷـﺪه ﺑـﻮد، ﺗﻤـﺎم ﻣﻘﺎﻟ ـ
دو ﯾـﺎ ﭼﻨـﺪ دوره  ﻫـﺎي دادهاي ﮐﻪ در ﻣﻘﺎﻟـﻪ  ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ. درﺻﻮرﺗﯽ
ﻫـﺮ  ﻫـﺎي دادهﺻﻮرت ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ اراﺋﻪ ﺷﺪه ﺑﻮد،  زﻣﺎﻧﯽ ﻣﺴﺘﻘﻞ، ﺑﻪ
ﻧﻈﺮ ﻧﻔـﺮ ﺳـﻮم،  از ﺪ.ﺷﻣﺠﺰا ﺛﺒﺖ  ﺑﺮرﺳﯽﺻﻮرت ﯾﮏ  دوره، ﺑﻪ
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ﺳـﺎﺧﺘﻦ اﺧـﺘﻼف ﻧﻈـﺮ اﺣﺘﻤـﺎﻟﯽ ﻣﯿـﺎن ﺑﺮﻃﺮفﺑﻪ ﻋﻨﻮان راﻫﮑﺎر 
  ﺪ.ﺷاﺳﺘﻔﺎده  ﻣﺮورﮔﺮان
  
 ﻫﺎﯾﺎﻓﺘﻪ 
ﺗﺮﺗﯿﺐ از ﻣﻮرد ﺑﻪ 79و  8001) ﻣﻘﺎﻟﻪ اوﻟﯿﻪ 5011از ﻣﺠﻤﻮع 
، ﭘـﺲ از ﻫﺎي اﻃﻼﻋـﺎﺗﯽ و از ﺳـﺎﯾﺮ ﻣﻨـﺎﺑﻊ( وﺟﻮي ﭘﺎﯾﮕﺎهﺟﺴﺖ
ﻣﻘﺎﻟﻪ  563(، ﻋﻨﻮان و ﺧﻼﺻﻪ ﻣﻮرد 027ﺣﺬف ﻣﻮارد ﺗﮑﺮاري )
 713ﺗﺮﺗﯿـﺐ ﺷﺪ. ﺑـﺪﯾﻦ ﺗﻄﺒﯿﻖ ﺑﺎ ﻣﻌﯿﺎرﻫﺎي ورود، ﺑﺮرﺳﯽ  ﻧﻈﺮاز 
ﻣﻮرد ارزﯾﺎﺑﯽ ﻧﻘﺎداﻧﻪ ﻗﺮار ﯿﻤﺎﻧﺪه ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑﺎﻗ 84ﻣﻮرد ﺣﺬف ﺷﺪ و 
دﻟﯿـﻞ ﺑـﻪ ﺗﺮﺗﯿـﺐ و ﺳﻪ ﻣﻮرد ﺑـﻪ  11، 81. از اﯾﻦ ﺗﻌﺪاد ﻧﯿﺰ ﮔﺮﻓﺖ
ﻧﺴﺒﺖ ﺷـﺎﻧﺲ ﯾـﺎ ﻧﺸﺪن اراﺋﻪاﻣﺘﯿﺎز ﮐﯿﻔﯿﺖ، ﻧﮑﺮدن ﮐﻤﯿﻨﻪ ﮐﺴﺐ
ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺑـﺎ  و ﮔـﺰارش  نآ ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ  ﺑـﺮاي  ﻫﺎي ﻻزم داده
ﺗﺮﮐﯿـﺐ ﺑـﺎ ﺳـﺎﯾﺮ اﻧـﻮاع ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ در 
ﻗﺎﺑـﻞ  ﭼﮑﯿـﺪهﺑ ـﺎ ﻣـﺮور ﻋﻨـﻮان و  ﺗﻨﻬـﺎي ﮐـﻪ ﺧـﺎﻧﮕﯽ )ﻣـﻮارد
 ﻫـﺎي دادهﺣﺬف ﺷﺪﻧﺪ. در ﻧﻬﺎﯾـﺖ  ﺑﺮرﺳﯽﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﻧﺒﻮدﻧﺪ( از 
  (. 1ﺟﺪول ) ﺑﻨﺪي ﺷﺪﻣﻘﺎﻟﻪ اﺳﺘﺨﺮاج و دﺳﺘﻪ 61ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ 
  
 ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶوﯾﮋﮔﯽ -1ﺟﺪول 
 ;.A ,niessuH lA-tniB -9 ;.AMI ,rkaB -8 ;.F ,meeaN  -7 ;.KM ,votamkA -6 ;.M ,ififA -5 ;.MK ,tnuoY  -4 ;.WAA ,idnakhsaT -3 ;.JC , kralC -2 ;.TS ,ilA -1
 .W,kaizaM  -11 ;.L ,naleesayeJ -01
 SHDدو ﺑﺮرﺳـﯽ ﻫـﺎي  : ﺗﻤﺎم دادهbاﻧﺪ؛  اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه 5002( در ﺳﺎل )SHD :syevruS htlaeH dna cihpargomeDﺷﻨﺎﺧﺘﯽ و ﺳﻼﻣﺖ ﯾﺎﺑﯽ ﺟﻤﻌﯿﺖﻫﺎي زﻣﯿﻨﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ از داده: ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻪa
  اﻧﺪ.اي اﺟﺮا ﺷﺪهﻣﺮﺣﻠﻪﮔﯿﺮي ﭼﻨﺪﺻﻮرت ﻣﻘﻄﻌﯽ و ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪﺑﻪ SHDﻫﺎي اﻧﺪ. ﺑﺮرﺳﯽﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ 5002و  5991ﻫﺎي ﺷﺪه در ﺳﺎلاﻧﺠﺎم









 ﻫﺎ اﺑﺰار ﮔﺮدآوري داده ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ ﻃﺮح ﭘﮋوﻫﺶ ﮔﯿﺮي ﻤﻮﻧﻪﻧ
 ﻃﻮل ﻋﻤﺮ ﻣﻘﻄﻌﯽﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ/  ﺗﺼﺎدﻓﯽ 957 ﭘﺎﮐﺴﺘﺎن 8002  (1102) 1ﻋﻠﯽ 1
، ﻧﺎﻣﻪ اﺳﺘﺎﻧﺪاردﭘﺮﺳﺶ
  ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
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 ﻫﺎي ﻣﻮﺟﻮد داده ﭘﯿﺶﻃﯽ ﺳﺎل  ﻫﺎي ﻣﻮﺟﻮدداده ﺗﺼﺎدﻓﯽ 9425 ﻣﺼﺮ 6002  a  (0102) 5ﻋﻔﯿﻔﯽ 6
 ﻣﻘﻄﻌﯽﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ/  ايﭼﻨﺪﻣﺮﺣﻠﻪ  2217 ﻣﺼﺮ 5991  b ( 8002) 6آﮐﻤﺎﺗﻮف 7
ﻃﯽ ﺳﺎل 
 ﻮﺟﻮدﻫﺎي ﻣ داده ﭘﯿﺶ
 ﻣﻘﻄﻌﯽﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ/  ايﭼﻨﺪﻣﺮﺣﻠﻪ  2165 ﻣﺼﺮ 5002  b (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف ) 8
ﻃﯽ ﺳﺎل 
 ﻫﺎي ﻣﻮﺟﻮد داده ﭘﯿﺶ
 ﻃﻮل ﻋﻤﺮ درﻣﺎﻧﮕﺎﻫﯽ/ ﻣﻘﻄﻌﯽﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﻣﺮاﺟﻌﺎن  در دﺳﺘﺮس  296 ﭘﺎﮐﺴﺘﺎن 5002  (8002) 7ﻧﻌﯿﻢ 9
، ﻧﺎﻣﻪ اﺳﺘﺎﻧﺪاردﭘﺮﺳﺶ
 ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
 ﻧﺎﻣﻪ، ﻣﺼﺎﺣﺒﻪﭘﺮﺳﺶ ﻃﻮل ﻋﻤﺮ درﻣﺎﻧﮕﺎﻫﯽ/ ﻣﻘﻄﻌﯽﺮ ﻣﺮاﺟﻌﺎن ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑ در دﺳﺘﺮس 905 ﻣﺼﺮ 4002  (5002) 8ﺑﮑﺮ 01
 ﻣﻘﻄﻌﯽﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ/  ﺗﺼﺎدﻓﯽ  897 اردن 2002  (5002) 9اﻟﺤﺴﯿﻦ ﺑﻨﺖ 11
ﻃﯽ ﺳﺎل 
 ﻧﺎﻣﻪ، ﻣﺼﺎﺣﺒﻪﭘﺮﺳﺶ ﭘﯿﺶ
 ﻧﺎﻣﻪ، ﻣﺼﺎﺣﺒﻪﭘﺮﺳﺶ ﭘﯿﺶﻃﯽ ﺳﺎل  ﺷﺎﻫﺪي -ﻣﻮرد در دﺳﺘﺮس 0002 اﯾﺮان  2002-3 (5002)ي ﻓﺮاﻣﺮز 21
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 ﻃﻮل ﻋﻤﺮ ﻣﻘﻄﻌﯽ / ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ ايﭼﻨﺪﻣﺮﺣﻠﻪ 136 ﻣﺼﺮ 7991-3002  (4002) 01ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن 51
، ﻧﺎﻣﻪ اﺳﺘﺎﻧﺪاردﭘﺮﺳﺶ
 ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ







































































ﮐﻨﻨـﺪه در ﺳـﻄﺢ ﻓـﺮد ﻋﻮاﻣـﻞ ﺗﻌﯿـﯿﻦ »ﻫﺎ در ﺳـﻪ ﺳـﻄﺢ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﻋﺎﻣـﻞ  ﮐﻨﻨـﺪه در ﺳـﻄﺢ ﻋﻮاﻣـﻞ ﺗﻌﯿـﯿﻦ »، «)زﻧـﺎن(  دﯾﺪهﺧﺸﻮﻧﺖ
 ﺧـﺎﻧﻮاده/ ﮐﻨﻨﺪه در ﺳﻄﺢ  ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻌﯿﯿﻦ»و « )ﻣﺮدان( ﮔﺮﺧﺸﻮﻧﺖ
  ﺑﻨﺪي ﺷﺪ.دﺳﺘﻪ« ﺟﺎﻣﻌﻪ
 دﯾـﺪه ﮐﻨﻨﺪه در ﺳـﻄﺢ ﻓـﺮد ﺧﺸـﻮﻧﺖ  ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻌﯿﯿﻦدر زﻣﯿﻨﻪ 
اﻓـﺰاﯾﺶ ﺳـﻄﺢ ، (51-31)اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻦ زﻧﺎن ﻫﺎ  ﭘﮋوﻫﺶ)زﻧﺎن(، 
، 41ﺑـﻪ ﻣﺸـﺎﻏﻞ درآﻣـﺪزا )  اﺷـﺘﻐﺎل زﻧـﺎن ، (31-12)ﺗﺤﺼﯿﻼت 
و  (32 ،61)ﻫـﺎ  ﻧﺴـﺒﺖ ﺧـﺎﻧﻮادﮔﯽ ﻣﯿـﺎن زوج(، وﺟـﻮد 22، 02
ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﺿﻌﯿﻒ  ﺑﺎورﻫﺎيﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ  ﻣﺬﻫﺒﯽ راﺳﺦ در ﺑﺎورﻫﺎي
ﮐﻨﻨـﺪه ﺑـﺮاي ﻗﺮارﮔﯿـﺮي در ﻋﻨـﻮان ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈـﺖرا ﺑـﻪ (8)
ﺳـﻦ ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﮔﺰارش ﮐـﺮده ﺑﻮدﻧـﺪ. در ﻣﻘﺎﺑـﻞ 
داﺷﺘﻦ ﻓﺮزﻧﺪ و اﻓﺰاﯾﺶ ﺗﻌﺪاد ، (42 ،12)ﭘﺎﯾﯿﻦ در زﻣﺎن ازدواج 
ر دﻦ در ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘ ،(42 ،02) ﻓﺮزﻧﺪان
وﺳﯿﻠﻪ ﭘﺪر و ﺑﻪﺷﺘﻢ  ﺗﻨﺒﯿﻪ ﺑﺪﻧﯽ/ ﺿﺮب و)ﺷﺎﻣﻞ  دوران ﮐﻮدﮐﯽ
ﺗﻨـﺪﺧﻮﯾﯽ ، (42) (ﺷﺪن دﺧﺘـﺮان ﺳﺎﻟﮕﯽ و ﺧﺘﻨﻪ51ﻣﺎدر ﭘﺲ از 
 زﯾـﺮ ، (51)، ﺳﯿﮕﺎرﮐﺸـﯿﺪن (41)ﺑـﻪ ﺑﺮﺗـﺮي ﻣـﺮدان  ﺑﺎور، (32)
 ،(52) ﺳــﻼﻣﺖ روانﻣﺸــﮑﻼت ، (51) ﺑــﻮدن اﻧــﯽﻓﺸــﺎر رو
ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ از  (61)ﺑـﻮدن و ﻣﺴﻠﻤﺎن (12)واﺑﺴﺘﮕﯽ اﻗﺘﺼﺎدي 
ﺑﻮدﻧـﺪ. ﮔﻔﺘﻨـﯽ  ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻦ در ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ
اي ﮐـﻪ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ در دوران ﻣﻘﺎﻟـﻪ  ﺳﻪﻣﻘﺎﻟﻪ از اﺳﺖ دو 
، 8ﺧﻄﺮ ) را ﻋﺎﻣﻞ ﮐﻮدﮐﯽ را ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ، اﯾﻦ ﻣﻮﺿﻮع
ﺑﺮاي ﻗﺮارﮔـﺮﻓﺘﻦ  (52)ﮐﻨﻨﺪه آن را ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ( و ﯾﮑﯽ 12
در ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﭘـﺲ از ازدواج ﮔـﺰارش 
  . (2ﺟﺪول ﺑﻮدﻧﺪ ) ﮐﺮده
  
 )زﻧﺎن( در ﻣﻮرد ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ  دﯾﺪهﮐﻨﻨﺪه در ﺳﻄﺢ ﻓﺮد ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻌﯿﯿﻦ -2ﺟﺪول 
  ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮوه ﻣﺒﻨﺎ )ﺳﺎل اﻧﺘﺸﺎر(  ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻧﺨﺴﺖ  ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار
  ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ 
 %(59)داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن 
  ﺳﻦ )ﺳﺎل(
  
 0/79( p<0/50) ﻣﺘﻐﯿﺮ ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ          (9002)ﻋﻔﯿﻔﯽ 
 2/32(1/95 -3/41) 02≤ 02>  (22) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 0/7(0/5 -1/1) 02≤ 02>  (41) (5002)  ﻓﺮاﻣﺮزي
 1/2(0/85 -2/84) 03< 03≥  (5002ﻦ )اﻟﺤﺴﯿﺑﻨﺖ
 1/9( 0/69 -4/60) 02< 02≥ (5002)ﻣﺎزﯾﺎك 
  0/9( 0/9 -1) ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ ﻣﺘﻐﯿﺮ          
  1/92( 0/39 -1/87 ﺑﺪون ﺗﺤﺼﯿﻼت رﺳﻤﯽ  ﮐﺮدهﺗﺤﺼﯿﻞ  (1102)ﻋﻠﯽ   ﺗﺤﺼﯿﻼت )ﺳﺎل(
 4/79( 2/30-21/41) 21≤ 21>  (0102)ﻣﺤﻤﺪﺣﺴﯿﻨﯽ 
 1/83( 1/80 -1/77) 7-8 9-21  (0102)ﮐﻼرك 
 0/26( p<0/50)  ﮐﻤﺘﺮ از ﻣﺘﻮﺳﻄﻪﺗﺤﺼﯿﻼت  ﺗﺤﺼﯿﻼت ﻣﺘﻮﺳﻄﻪ و ﺑﺎﻻﺗﺮ (9002) ﻋﻔﯿﻔﯽ 1/81( 1/25 -1/69) 6≤   
  0/77( 0/65 -1/70)  ﺳﻮادﺑﯽ 21>   a(8002آﮐﻤﺎﺗﻮف )
 1/55( 1/51 -2/1) 1-21  21> 
 1/60( 0/8 -1/4)  ﺳﻮادﺑﯽ 21>  b (8002) آﮐﻤﺎﺗﻮف
 1/81( 0/9 -1/45) 1-21 21> 
 1/7( 1/53 -2/72) 21≤ 21>  (22) (5002ي )ﻓﺮاﻣﺮز
 1/4( 0/7 -2/66) 21≤  21>  (41) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 1/67( 1/10 -3/60)  21≤ 21>  (5002ﺑﮑﺮ )
 6/1( 2/49 -21/86)  ﺳﻮادﺑﯽ 21>  (5002)زاده ﻗﺎﺿﯽ
 3/5( 1/7 -7/22) 1-21 21>  
 4/93( 2/51 -8/69) 21≤ 21> 
 8/4( 0/69-47/6)  ﺳﻮادﺑﯽ 21> (5002اﻟﺤﺴﯿﻦ )ﺑﻨﺖ
 8/99( 1/2-66/59) 1-21 21>  
 0/89( 0/9-1/60) 8≤ 8>  (5002)ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن 
  1/76( 1-3/33)  ﺳﻮادﺑﯽ 21<  (3002)ﻣﺎزﯾﺎك 
 01( 1/34 -33/33)  ﺳﻮادﺑﯽ 21≥  
 1/62( 0/48 -1/88) 5≥ 0-4 (1102ﻋﻠﯽ ) ﺗﻌﺪاد ﻓﺮزﻧﺪان
 2/30( 1/17 -2/53) 1-2 0  (1102ﯾﻮﻧﺖ )
 0/69( 1/62-1/67) 5> 0-1 (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف ) 2/63(1/89 -2/47) 3≥  
 0/18( 0/89-1/81) 5> 2-5 
 0/18( 0/55 -1/40) 0 1≥  (22) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 0/6( 0/3 -1/2) 0 1≥  (41) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
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 اداﻣﻪ -2ﺟﺪول 
  ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮوه ﻣﺒﻨﺎ )ﺳﺎل اﻧﺘﺸﺎر(  ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻧﺨﺴﺖ  ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار
  ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ 
 %(59اﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن )د
 2/94( 1/82 -2/53) 81<  81≥ (0102ﻣﺤﻤﺪﺣﺴﯿﻨﯽ )  ﺳﻦ ﻫﻨﮕﺎم ازدواج
 0/79( 0/59 -0/99)  ﻣﺘﻐﯿﺮ ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ       (0102) ﯾﻮﻧﺖ
 2/39( 1/15 -1/76) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102) ﻣﺤﻤﺪﺣﺴﯿﻨﯽ  ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﮐﻮدﮐﯽ
 2/5( 1/44 -4/52) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي )
 0/93( 0/61 -0/29) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (4002)ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن 
 1/97( 1/75 -2/10) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ c (0102ﯾﻮﻧﺖ ) ﻗﺮﺑﺎﻧﯽ ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﮐﻮدﮐﯽ
 1/59( 1/73 -2/35) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  d (0102) ﯾﻮﻧﺖ
 1/5( 0/79 -2/13) ﺧﯿﺮ ﺑﻠﻪ (0102ﮐﻼرك ) اﺷﺘﻐﺎل ﺑﻪ ﮐﺎر درآﻣﺪزا
 1/41( 0/49 -1/93) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ  a (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف )
 0/99( 0/28 -1/91) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ  b (8002) آﮐﻤﺎﺗﻮف
 2/59( 1/84 -5/19) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ  (22) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 1/3( 1/1 -2/9) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ  (41) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 0/57( 0/74 -1/81) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ (5002)ﺑﮑﺮ
 2/88( 1/97 -4/46) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ (5002) ﻗﺎﺿﯽ زاده
 0/67( 0/5 -1/2) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102ﯾﻮﻧﺖ )  ﻧﺴﺒﺖ ﺧﻮﯾﺸﺎوﻧﺪي ﺑﺎ ﻫﻤﺴﺮ
 1/62( 1/11 -1/41) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ  a (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف )
 1/70( 0/29 -1/52) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ  b (8002) آﮐﻤﺎﺗﻮف
 0/45( p=0/000) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (8002) ﻧﻌﯿﻢ
 1/60( 0/37 -1/19) ﻣﺴﻠﻤﺎن ﻣﺴﯿﺤﯽ (0102) ﯾﻮﻧﺖ  دﯾﻦ
  1/94( 1/60 -2/90) ﻣﺴﻠﻤﺎن ﻣﺴﯿﺤﯽ  a (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف )
 1/62( 0/88 -1/97) ﻣﺴﻠﻤﺎن ﺤﯽﻣﺴﯿ  b (8002) آﮐﻤﺎﺗﻮف
 0/4( 0/42 -0/77) ﻣﺘﻮﺳﻂ/ ﺿﻌﯿﻒ  راﺳﺦ (0102ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي )  ﺑﺎورﻫﺎي ﻣﺬﻫﺒﯽ
 1/13( p=0/000) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (8002ﻧﻌﯿﻢ )  ﺗﻨﺪﺧﻮﯾﯽ
  (p=0/53) 0/69 ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (8002ﻧﻌﯿﻢ )  وﻗﺎﯾﻊ ﭘﺮاﺳﺘﺮس زﻧﺪﮔﯽ
ﺷﺪه ازازدواج ﻣﺪت ﺳﭙﺮي
 )ﺳﺎل(
 1/1( 0/87 -1/15) 5≤ 5>  (22) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 0/7(0/3 -1/6) 5≤ 5>  (41)(5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 4/8( 2/9 -8) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (22) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي  ﺑﺎور ﺑﻪ ﺑﺮﺗﺮي ﻣﺮدان
ﻗﺮارداﺷﺘﻦ در ﻣﻌﺮض 
 زﻣﺎنﺧﺸﻮﻧﺖ رواﻧﯽ ﻫﻢ
 1/1( 0/5 -2/6) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (41) (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
ﻗﺮارداﺷﺘﻦ در ﻣﻌﺮض 
 زﻣﺎنﺧﺸﻮﻧﺖ رواﻧﯽ ﻫﻢ
 0/4( 0/3 -0/6) ﻪﺑﻠ ﺧﯿﺮ  (22)(5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 2( 1 -4/1) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (3002)ﻣﺎزﯾﺎك  ﻣﺼﺮف ﺳﯿﮕﺎر
  4/3( 2/3 -8) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (3002)ﻣﺎزﯾﺎك  ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ
 3/22( 1/16 -6/98) ﮔﺮي ﻣﺜﺒﺖ ﻏﺮﺑﺎل ﺳﺎﻟﻢ (4002) ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن وﺿﻌﯿﺖ ﺳﻼﻣﺖ روان
 1/82( 0/95 -2/87) ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻋﺎﻟﯽ  (4002)ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن  ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﯽ
 0/39( 0/16 -1/14) ﻣﺘﻐﯿﺮ ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ       (4002)ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن   داراﯾﯽ
 3/89( 1/99 -8)  ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102) ﺣﺴﯿﻨﯽﻣﺤﻤﺪ  واﺑﺴﺘﮕﯽ اﻗﺘﺼﺎدي



































































ﻋﺎﻣـﻞ در ﺳـﻄﺢ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﮐﻨﻨـﺪه  ﻋﻮاﻣـﻞ ﺗﻌﯿـﯿﻦدر زﻣﯿﻨـﻪ 
، 91-12، 71، 61)ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﯿﻼت ﭘﺎﯾﯿﻦ )ﻣﺮدان(،  ﮔﺮﺧﺸﻮﻧﺖ
ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ در دوران  دﯾـﺪن، (62 ،91)ﮐـﺎري ﺑـﯽ(، 62
، (8)رواﻧــﯽ  ﻫــﺎي اﺧــﺘﻼل ، اﺑــﺘﻼ ﺑــﻪ (91 ،71 ،8)ﮐــﻮدﮐﯽ 
، ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد (91)ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻦ در ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳﯽ 
ﺑﺮاي ارﺗﮑﺎب  ﺧﻄﺮاﻣﻞ ﻮﻋ از (71)ﮐﺸﯿﺪن  و ﺳﯿﮕﺎر (8)اﻟﮑﻞ و
ﺷـﺪه ﺑﻮدﻧـﺪ ﺑﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﻋﻠﯿـﻪ زﻧـﺎن ﮔـﺰارش 
  (.3ﺟﺪول )
  
 ﮔﺮ )ﻣﺮدان(ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار ﺑﺮ ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﺗﮕﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن در ﺳﻄﺢ ﻋﺎﻣﻞ ﺧﺸﻮﻧﺖ -3ﺟﺪول 
  5002ﻫﺎي ﺳﺎل  داده :b؛ 5991ﻫﺎي ﺳﺎل  داده: a
 ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار
  ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻧﺨﺴﺖ 
 )ﺳﺎل اﻧﺘﺸﺎر(
  ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮوه ﻣﺒﻨﺎ
  ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ
 %(59 )داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن
 1/78( 1/13 -2/76) ﺑﺪون ﺗﺤﺼﯿﻼت رﺳﻤﯽ  ﮐﺮدهﺗﺤﺼﯿﻞ (1102)ﻋﻠﯽ  ﺗﺤﺼﯿﻼت
 1/73( 1/50 -1/97) 7-8 9-21 (0102) ﮐﺎﻻرك
  
 1/18( 1/34 -2/82) 6≤
 3/34( 1/61 -01/1) 21≤ 21>  (0102) ﻣﺤﻤﺪﺣﺴﯿﻨﯽ
 1/64( 1/31 -1/9) 0-21  21> a (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف )
 
 1/64( 1/1 -1/94) ﺳﻮادﺑﯽ 21>
 
 1/64( 1/21 -1/19) 1-21 21>
 1/61( 0/39 -1/54) 0-21 21> b (8002آﮐﻤﺎﺗﻮف )
 
 1/77( 1/83 -2/62) ﺳﻮادﺑﯽ 21>
 
 0/59( 0/57 -1/2) 1-21 21>
 1/19( 1/91 -3/60) 21≤ 21> (5002) ﺑﮑﺮ
 3/49( 2/54 -6/43) ﺳﻮادﺑﯽ 21>  (5002)زاده ﻗﺎﺿﯽ
 
 3/60( 2/20 -4/26) 1-21 21>
 
 3/40( 2/30 -4/45) 0-21 21>
  0/59( 0/88-1/30) ﻣﺘﻐﯿﺮ ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ             (4002)ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن 
 وﺿﻌﯿﺖ اﺷﺘﻐﺎل
 
 1/48( 1/23 -2/85) ﮐﺎرﺑﯽ -ﮐﺎرﮔﺮ ﻏﯿﺮﻣﺎﻫﺮ ايﻧﯿﺮوي ﮐﺎر ﺣﺮﻓﻪ -ﮐﺎرﮔﺮ ﻣﺎﻫﺮ  (1102) ﻋﻠﯽ
 6/31( 5/17 -7/72)  ﮐﺎرﺑﯽ  ﺷﺎﻏﻞ  (0102) ﮐﻼرك
ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺧﺸﻮﻧﺖ 
 در دوران ﮐﻮدﮐﯽ
 4/60( 1/37 -9/5) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102ﮐﻼرك )
 1/9( 1/80 -3/3) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي )
 4/4( 1/7 -11/9) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (5002)ﺑﮑﺮ 
 1/7( 1/80 -2/7) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي ) ﻫﺎي رواﻧﯽاﺧﺘﻼل
 1/40( 1/2 -98/9) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102) ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد و اﻟﮑﻞ
 01/2( 4/78 -12/85) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي )
 1/5( 1/10 -2/33) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102ﮐﻼرك ) ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳﯽ
 1/6( 1/1 -2/5) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (5002ﺮ )ﺑﮑ ﻣﺼﺮف ﺳﯿﮕﺎر
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ﺟﺎﻣﻌـﻪ،  ﺧـﺎﻧﻮاده/ ﮐﻨﻨـﺪه در ﺳـﻄﺢ ﻋﻮاﻣـﻞ ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﻣﻮرد  در
ﻫـﺎ ﻫـﺎ در زﻧـﺪﮔﯽ زوج ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺧـﺎﻧﻮاده ﻫﺎ ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﭘﮋوﻫﺶ
ﻫﺎ ﺑﻪ ﻣﺤﻞ  ﺑﻮدن ﻣﺤﻞ زﻧﺪﮔﯽ زوج)ﻫﻤﺮاه ﭘﯿﺎﻣﺪ ﻣﻨﻔﯽ(، ﻧﺰدﯾﮏ
( و اﻋﻤﺎل ﺧﺸﻮﻧﺖ رواﻧﯽ ﯾﺎ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ 91زﻧﺪﮔﯽ ﺧﺎﻧﻮاده ﺷﻮﻫﺮ )
از ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﺑـﺮوز  (91)وﺳـﯿﻠﻪ ﺧـﺎﻧﻮاده ﺷـﻮﻫﺮ ﻋﻠﯿﻪ زن ﺑـﻪ 
ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن ﺑﻮد. ﺑﺮﺧﻮرداري از ﺣﻤﺎﯾﺖ  ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ
و زﻧﺪﮔﯽ ﺑﺎ ﺧـﺎﻧﻮاده  (91)ﮐﻨﻨﺪه ﺧﺎﻧﻮاده ﭘﺪري ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ
ﻋﻨـﻮان ﻋﺎﻣـﻞ و ﻫـﻢ ﺑـﻪ (8)ﻨـﻮان ﻋﺎﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﻋﺷـﻮﻫﺮ ﻫـﻢ ﺑـﻪ
ﻫـﺎ ﻫـﺎي ﭘـﮋوﻫﺶ ﮔﺰارش ﺷﺪه ﺑﻮد. ﯾﺎﻓﺘـﻪ  (32)ﮐﻨﻨﺪه ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ
زﻧﺪﮔﯽ در ﺷﻬﺮ، زﻧـﺎن  ﻧﺸﺎن داد زﻧﺪﮔﯽ در روﺳﺘﺎ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ
ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ را در ﻣﻌﺮض ﺧﻄﺮ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﺑﺮاي ﻣﻮاﺟﻬـﻪ ﺑـﺎ 
. از ﻣﯿﺎن ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎي ﻣﺮﺑـﻮط (22 ،51 ،31)دﻫﺪ  ﻗﺮار ﻣﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ
، (42) 1ﻧﻤـﺮه اﺳـﺘﺎﻧﺪارد زﻧـﺪﮔﯽ ﺧـﺎﻧﻮار ﺑﻪ ﺷـﺮاﯾﻂ اﻗﺘﺼـﺎدي، 
و درآﻣﺪ  (41) ، داﺷﺘﻦ ﺧﺎﻧﻪ ﺷﺨﺼﯽ(31) 2ﺷﺎﺧﺺ ﺛﺮوﺗﻤﻨﺪي
ﮐﻨﻨـﺪه ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ (41)ﻣﺘﻮﺳﻂ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ درآﻣﺪ ﭘﺎﯾﯿﻦ 
و ﻣﻮاﺟﻬـﻪ ﺧـﺎﻧﻮاده ﺑ ــﺎ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳــﯽ و ﺗﺠﺮﺑ ـﻪ ﭘﯿﺎﻣــﺪﻫﺎي 
ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﻋﺎﻣﻞ ﺧﻄﺮ ﺑﺮاي  (91)اﻗﺘﺼﺎدي آن 
   (.4ﺟﺪول ﻣﻌﺮﻓﯽ ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ ) ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن
  
  ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار ﺑﺮ ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﺗﮕﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن در ﺳﻄﺢ ﺟﺎﻣﻌﻪ/ ﺧﺎﻧﻮاده -4ﺟﺪول 






  ﮔﺮوه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮوه ﻣﺒﻨﺎ )ﺳﺎل اﻧﺘﺸﺎر(  ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻧﺨﺴﺖ  ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺄﺛﯿﺮﮔﺬار
  ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ
 %(59)داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن 
 1/41( 0/9 -1/34) روﺳﺘﺎ ﺷﻬﺮ  (0102)رك ﮐﻼ ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ
 0/28( 0/26 -1/90) اردوﮔﺎه آوارﮔﺎن ﺷﻬﺮ  
 0/57( p<0/50) روﺳﺘﺎ ﺷﻬﺮ  (9002) ﻋﻔﯿﻔﯽ
 0/67( 0/25 -1/11) روﺳﺘﺎ ﺷﻬﺮ (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 4/5( 3/2 -6/3) روﺳﺘﺎ ﺷﻬﺮ  (5002) ﻓﺮاﻣﺮزي
 0/7( 0/53 -1/4) روﺳﺘﺎ ﺷﻬﺮ  (5002)اﻟﺤﺴﯿﻦ ﺑﻨﺖ
 3/9( 2 -7/3) روﺳﺘﺎ ﺷﻬﺮ  (3002ﺎزﯾﺎك )ﻣ
 2/23( 1/10 -5/3) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102)ﻣﺤﻤﺪﺣﺴﯿﻨﯽ   زﻧﺪﮔﯽ ﺑﺎ ﺧﺎﻧﻮاده ﻫﻤﺴﺮ
 0/9( 0/26 -1/81) ﺑﻠﻪa ﺧﯿﺮ (0102)ﯾﻮﻧﺖ 
 0/6( 0/1 -1/3) ﺑﻠﻪb ﺧﯿﺮ (0102)ﯾﻮﻧﺖ 
 0/85( 0/12 -1/85) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102)ﮐﻼرك 
 2( 1/16 -3/34) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102)ﺗﺎﺷﮑﻨﺪي 
 0/609( p=0/200) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (8002)ﻧﻌﯿﻢ 
 2/3( 1/22 -4/3) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102)ﮐﻼرك  زﻧﺪﮔﯽ در ﻧﺰدﯾﮑﯽ ﺧﺎﻧﻮاده ﻫﻤﺴﺮ 
 2/50( 1/35 -2/75)  درآﻣﺪ ﭘﺎﯾﯿﻦ درآﻣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻂ  a (5002ﻓﺮاﻣﺮزي ) درآﻣﺪ
 1/3( 0/8 -2/5) درآﻣﺪ ﭘﺎﯾﯿﻦ درآﻣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻂ/ ﺑﺎﻻ b (5002)ﻓﺮاﻣﺮزي 
  0/78( 0/38 -0/19) ﻣﺘﻐﯿﺮ ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ      (0102)ﯾﻮﻧﺖ   زﻧﺪﮔﯽ ﺧﺎﻧﻮارﻧﻤﺮه اﺳﺘﺎﻧﺪار 
 2/51( 1/86 -2/57) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ (5002)ﻓﺮاﻣﺮزي  ﻣﺎﻟﮑﯿﺖ ﻣﻨﺰل ﻣﺴﮑﻮﻧﯽ
 ﺷﺎﺧﺺ ﺛﺮوت
 درﺻﺪ ﻧﺨﺴﺖ( 02)  ﺛﺮوﺗﻤﻨﺪﺗﺮﯾﻦ  (9002ﻋﻔﯿﻔﯽ )
  ﺗﺮﯾﻦ ﻓﻘﯿﺮ
 1/76( p<0/50) درﺻﺪ آﺧﺮ( 02)
 0/82( 0/30 -2/45) ﻗﺒﻮلﺎﺑﻞﻗ ﺧﻮب (4002) ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن وﺿﻌﯿﺖ ﮐﺎري ﺧﺎﻧﻮاده
 0/65( 0/22 -1/4) ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب ﺧﻮب    
 1/93( 1/21 -1/37) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102) ﮐﻼرك ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻋﻮارض ﻧﺎﺷﯽ از ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳﯽ
 1/24( 1/90 -1/48) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ (0102ﮐﻼرك ) ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺎ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳﯽ
 0/94( 0/72 -0/19) ﺧﯿﺮ  ﺑﻠﻪ (0102)ﮐﻼرك  ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺧﺎﻧﻮادﮔﯽ
 1/93( 0/27 -2/7) ﺑﻠﻪ c ﺧﯿﺮ (0102)ﮐﻼرك  ﻫﺎ در زﻧﺪﮔﯽ زوﺟﯿﻦﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺧﺎﻧﻮاده
 1/59( 0/77 -4/49) ﺑﻠﻪ d ﺧﯿﺮ  
 2/98( 1/44 -5/87) eﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  
 2/47( 1/25 -4/49) ﺑﻠﻪ ﺧﯿﺮ  (0102)ﮐﻼرك  ﺧﺸﻮﻧﺖ رواﻧﯽ/ ﺟﺴﻤﯽ از ﺳﻮي ﺧﺎﻧﻮاده ﻫﻤﺴﺮ
  1/70( 0/89 -1/61) ﻣﺘﻐﯿﺮ ﮐﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳﺘﻪ      (4002) ﺟﯿﺎﺳﯿﻼن ﺣﻤﺎﯾﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ )ﺑﺮاي زﻧﺎن(
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ﻣﻨـﺪ، ﺷﺪه در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻣـﺮور ﻧﻈـﺎم از ﻣﺠﻤﻮع ﻋﻮاﻣﻞ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ
ﻫﺎي ﺗﺤﺼـﯿﻼت زن و ﺷـﻮﻫﺮ،  اﻣﮑﺎن اﻧﺠﺎم ﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ ﺑﺮاي داده
ﻫﺎ وﺟـﻮد داﺷـﺖ.  ﻧﺴﺒﺖ ﺧﻮﯾﺸﺎوﻧﺪي ﻣﯿﺎن زوجاﺷﺘﻐﺎل زﻧﺎن و 
ﻧﺴ ــﺒﺖ ﺷ ــﺎﻧﺲ ﻣﺸ ــﺘﺮك )و داﻣﻨ ــﻪ اﻃﻤﯿﻨ ــﺎن( ﺑﺮﺧ ــﻮرداري از 
دﯾـﺪه، ﺑﺮﺧـﻮرداري از ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ در زﻧﺎن ﺧﺸـﻮﻧﺖ 
دﯾــﺪه، ﺗﺤﺼــﯿﻼت داﻧﺸــﮕﺎﻫﯽ در ﺷــﻮﻫﺮان زﻧــﺎن ﺧﺸــﻮﻧﺖ 
دﯾـﺪه و ﻧﺴـﺒﺖ ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺑﻪ ﮐﺎر درآﻣﺪزا در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ اﺷﺘﻐﺎل
دﯾﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺎﻧﯽ در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖﻫﺎ  ﺧﻮﯾﺸﺎوﻧﺪي ﻣﯿﺎن زوج
ﺗﺮﺗﯿـﺐ ﮐﻪ در ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻗﺮار ﻧﮕﺮﻓﺘـﻪ ﺑﻮدﻧـﺪ، ﺑـﻪ 
 (،2ﻧﻤـﻮدار( )0/63-1/40) 0/16(، 1ﻧﻤـﻮدار( )0/42-0/47) 0/24















  (Q=9/252، =p0/620): 2(؛ آزﻣﻮن ﻧﺎﻫﻤﮕﻨﯽ0/342-0/947) 0/724%(= 59)داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن  1ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك
دﯾﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺎﻧﯽ ﮐﻪ در ﻣﻌﺮض درﺻﺪ ﺑﺮﺧﻮرداري از ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ 59ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﺎ داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن  -1ﻧﻤﻮدار 















  (Q=91/973، p<0/100)(؛ آزﻣﻮن ﻧﺎﻫﻤﮕﻨﯽ: 0/063-1/140) 0/216%(= 59ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك )داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن 
دﯾﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﺷـﻮﻫﺮان درﺻﺪ ﺑﺮﺧﻮرداري از ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ در ﺷﻮﻫﺮان زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ 59ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﺎ داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن  -2ﻧﻤﻮدار 
  زﻧﺎﻧﯽ ﮐﻪ در ﻣﻌﺮض ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻗﺮار ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪ
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  (Q=11/100، p=0/210(؛ آزﻣﻮن ﻧﺎﻫﻤﮕﻨﯽ: )1/840-2/203) 1/355%(= 59ﺲ ﻣﺸﺘﺮك )داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧ
دﯾـﺪه ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ زﻧـﺎﻧﯽ ﮐـﻪ در ﻣﻌـﺮض ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺑﻪ ﮐﺎر درآﻣﺪزا در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖدرﺻﺪ اﺷﺘﻐﺎل 59ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﺎ داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن  -3ﻧﻤﻮدار



















  (Q=4/680، p=0/031(؛ آزﻣﻮن ﻧﺎﻫﻤﮕﻨﯽ: )0/728-1/350) 0/339%(= 59ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك )داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن 
دﯾﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺎﻧﯽ ﮐﻪ در ﻣﻌـﺮض ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﻫﺎ در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ درﺻﺪ ﻧﺴﺒﺖ ﺧﻮﯾﺸﺎوﻧﺪي زوج 59ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﺎ داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن  -4ﻧﻤﻮدار
  ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻗﺮار ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪ





































































ﻫـﺎي ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده در اﻧﺘﺸـﺎر در ﭘـﮋوﻫﺶ  ﺿـﻌﯿﺖ ﺳـﻮﮔﯿﺮي و















  p=0/531؛ روش اﮔﺮ: p=0/803آزﻣﻮن ﺑﮓ: 
 ﻫـﺎي ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده ﺟﻬـﺖ ﺳﻮﮔﯿﺮي اﻧﺘﺸـﺎر در ﭘـﮋوﻫﺶ  -5ﻧﻤﻮدار 
 درﺻ ــﺪ 59اﺳ ــﺘﺨﺮاج ﻧﺴ ــﺒﺖ ﺷ ــﺎﻧﺲ ﻣﺸ ــﺘﺮك ﺑ ــﺎ داﻣﻨ ــﻪ اﻃﻤﯿﻨ ــﺎن 
دﯾﺪه ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﺑﺮﺧﻮرداري از ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ
















  p=0/111؛ روش اﮔﺮ: p=0/692آزﻣﻮن ﺑﮓ: 
ﻫـﺎي ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده ﺟﻬـﺖ ﺳـﻮﮔﯿﺮي اﻧﺘﺸـﺎر در ﭘـﮋوﻫﺶ  -6ﻧﻤـﻮدار 
درﺻﺪ ﺑﺮﺧـﻮرداري  59اﺳﺘﺨﺮاج ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﺎ داﻣﻨﻪ اﻃﻤﯿﻨﺎن 
دﯾـﺪه ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ از ﺗﺤﺼـﯿﻼت داﻧﺸـﮕﺎﻫﯽ درﺷـﻮﻫﺮان زﻧـﺎن ﺧﺸـﻮﻧﺖ















  p=0/421؛ روش اﮔﺮ: p=0/803آزﻣﻮن ﺑﮓ: 
ﻫـﺎي ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده ﺟﻬـﺖ ﺳﻮﮔﯿﺮي اﻧﺘﺸـﺎر در ﭘـﮋوﻫﺶ  -7ﻧﻤﻮدار 
درﺻ ــﺪ  59ﺑ ــﺎ داﻣﻨ ــﻪ اﻃﻤﯿﻨ ــﺎن  اﺳ ــﺘﺨﺮاج ﻧﺴ ــﺒﺖ ﺷ ــﺎﻧﺲ ﻣﺸ ــﺘﺮك 
دﯾﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ زﻧـﺎﻧﯽ ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺑﻪ ﮐﺎردرآﻣﺪزا در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ اﺷﺘﻐﺎل


















  p=0/738؛ روش اﮔﺮ: p=1/000آزﻣﻮن ﺑﮓ: 
ﻫـﺎي ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده ﺟﻬـﺖ ﺳﻮﮔﯿﺮي اﻧﺘﺸـﺎر در ﭘـﮋوﻫﺶ  -8ﻧﻤﻮدار 
درﺻـﺪ ﻧﺴـﺒﺖ  59ﺲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑـﺎ داﻣﻨـﻪ اﻃﻤﯿﻨـﺎن اﺳﺘﺨﺮاج ﻧﺴﺒﺖ ﺷﺎﻧ
دﯾﺪه ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ زﻧـﺎﻧﯽ ﮐـﻪ در ﻣﻌـﺮض ﺧﻮﯾﺸﺎوﻧﺪي در زﻧﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ
  ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻗﺮارﻧﮕﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪ
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ﻫﺎي ﻣﺘﻔﺎوت و در ﺑﺮﺧﯽ ﻣﻮارد ﻣﺘﻨﺎﻗﻀﯽ در ﺧﺼﻮص  ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﻧﻘﺶ ﺳﻦ اﻓﺮاد در زﻣﺎن ﭘﮋوﻫﺶ وﺟﻮد داﺷﺖ، اﻣـﺎ ﺳـﻦ ﭘـﺎﯾﯿﻦ 
ﺎ ﯾـﮏ ﻋﺎﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﺑـﺮاي ﻫ ـدر زﻣﺎن ازدواج در ﺗﻤـﺎم ﭘـﮋوﻫﺶ 
  ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن ﮔﺰارش ﺷﺪه ﺑﻮد. 
ﻫﺎي ﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ، ﺷـﺎﻧﺲ ﻗﺮارﮔـﺮﻓﺘﻦ در ﻣﻌـﺮض ﺑﺮ ﭘﺎﯾﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ در زﻧﺎن ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺣﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ ﮐـﻪ 
از ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ، در ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﺎ زﻧـﺎن 
رﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽﮐﻤﺘﺮ ﺑﻮد. ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﮐﻪ ﺑﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻧﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪ،
ﻫـﺎ و ﮐﺮده ﺧﻮدﻣﺨﺘﺎرﺗﺮ ﻫﺴﺘﻨﺪ و ﺑﯿﺸﺘﺮ از ﻣﻬـﺎرت زﻧﺎن ﺗﺤﺼﯿﻞ
دادن ﺑـﻪ رواﺑـﻂ ﻫﻤـﺮاه ﺑـﺎ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻻزم ﺑـﺮاي ﺗﺸـﺨﯿﺺ و ﺧﺎﺗﻤـﻪ 
ﻣﻨﺪ ﻫﺴﺘﻨﺪ. در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﻘﺶ ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺑﻬﺮه
زﻧﺎن و ﻣﺮدان در ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻋﻠﯿـﻪ زﻧـﺎن، ﺑـﺮ 
ﺮاﺗﺤﻠﯿـﻞ ﺣﺎﺿـﺮ، ﺗﺤﺼـﯿﻼت داﻧﺸـﮕﺎﻫﯽ زﻧـﺎن ﻫـﺎي ﻓ  ﭘﺎﯾﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﮐﻨﻨﺪه و از اﻫﻤﯿﺖ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮد. واﺟﺪ ﻧﻘﺶ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ
ﻫـﺎ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺷﺮﯾﮏ ﺟﻨﺴﯽ ﺻـﻤﯿﻤﯽ در ﻣﯿـﺎن زوج »در ﺑﺮرﺳﯽ 
ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﺳﻼﻣﺖ: ﻫﺎي ﺟﻤﻌﯿﺖ اﺟﺮاﮐﻨﻨﺪه ﭘﯿﻤﺎﯾﺶﮐﺸﻮر  01در 
ﺑـﺎ ﺣﻤﺎﯾـﺖ ﻣـﺎﻟﯽ  ﮐـﻪ  (11)«ﻫـﺎ و ﭘﯿﺎﻣـﺪﻫﺎي ﺳـﻼﻣﺖ ﺑﯿﻦﭘﯿﺶ
( و ﺑ ـﺎ DIASU) 1ﻠـﯽ اﯾـﺎﻻت ﻣﺘﺤـﺪهاﻟﻤﻠ آژاﻧ ـﺲ ﺗﻮﺳـﻌﻪ ﺑـﯿﻦ
ﻫﺎي ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺑﻨﮕﻼدش، ﺑﻮﻟﯿـﻮي، ﺟﻤﻬـﻮري اﺳﺘﻔﺎده از داده
ﻫﺎﯾﯿﺘﯽ، ﮐﻨﯿـﺎ، ﻣـﺎﻻوي، ﻣﻮﻟـﺪاوي، رواﻧـﺪا، زاﻣﺒﯿـﺎ و دوﻣﻨﯿﮑﻦ، 
ﺑﺮرﺳﯽ ﭼﻨﺪﮐﺸـﻮري ﺳـﺎزﻣﺎن »ﭼﻨﯿﻦ در زﯾﻤﺒﺎوه اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، ﻫﻢ
ﮐﻪ  (4)« ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ روي ﺳﻼﻣﺖ زﻧﺎن و ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ
در ﮐﺸ ــﻮرﻫﺎي ﺑ ــﻨﮕﻼدش، ﺑﺮزﯾ ــﻞ، اﺗﯿ ــﻮﭘﯽ، ژاﭘ ــﻦ، ﺳ ــﺎﻣﻮآ، 
ﺻﺮﺑﺴﺘﺎن و ﻣﻮﻧﺘﻨﮕﺮو، ﭘﺮو، ﺗﺎﯾﻠﻨـﺪ، ﻧﺎﻣﯿﺒﯿـﺎ و ﺟﻤﻬـﻮري ﺗﺎﻧﺰاﻧﯿـﺎ 
اﻧﺠــﺎم ﺷــﺪ، ﻧﯿـ ــﺰ ﺳــﻄﺢ ﺗﺤﺼــﯿﻼت ﺑـ ــﺎﻻﺗﺮ ﯾــﮏ ﻋﺎﻣـــﻞ 
  دﺳﺖ آﻣﺪ.ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ
اﻧﺪ اﺳﺘﻘﻼل اﻗﺘﺼﺎدي ﻧﺪاﺷﺘﻦ زﻧـﺎن از  ﻫﺎ ﻧﺸﺎن داده ﭘﮋوﻫﺶ
ﺮض ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ اﺳـﺖ ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﻗﺮارﮔـﺮﻓﺘﻦ در ﻣﻌ ـ
. ﺑـﺮ ﭘﺎﯾـﻪ ﻓﺮاﺗﺤﻠﯿـﻞ ﺣﺎﺿـﺮ ﻧﯿـﺰ اﺷـﺘﻐﺎل زﻧـﺎن ﺑـﻪ ﻣﺸـﺎﻏﻞ (72)
ﮐﻨﻨـﺪه ﺑـﺮاي ﻗﺮارﮔﯿـﺮي در ﻣﻌـﺮض درآﻣﺪزا، ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈـﺖ 
دﺳﺖ آﻣﺪ. اﻟﺒﺘﻪ ﺑﺎﯾﺪ ﺗﻮﺟﻪ داﺷﺖ اﺷﺘﻐﺎل ﺑﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺑﻪ
ﺗﻮان ﺑﺎ اﺳﺘﻘﻼل اﻗﺘﺼـﺎدي ﺑﺮاﺑـﺮ داﻧﺴـﺖ و ﮐﺎر درآﻣﺪزا را ﻧﻤﯽ
ع ﺷـﻐﻞ، ﻋﻮاﻣـﻞ دﯾﮕـﺮي ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﻧـﻮ در ﺗﺤﻠﯿﻞ آن ﺑﺎﯾﺪ ﺑﻪ ﺗـﺄﺛﯿﺮ 
ﻫﺎ و ﻫﻨﺠﺎرﻫﺎي ﺟﺎﻣﻌﻪ  ﺗﻔﺎوت درآﻣﺪ ﺑﺎ ﻫﻤﺴﺮ، ﺗﺤﺼﯿﻼت زوج
  (.22، 02، 91، 71، 61ﻧﯿﺰ ﺗﻮﺟﻪ داﺷﺖ )
دﯾـﺪن و ﻣﻮاﺟﻬـﻪ ﺑـﺎ ﺧﺸـﻮﻧﺖ در دوره ﮐـﻮدﮐﯽ از دﯾﮕـﺮ 
ﻫـﺎي  ﻋﻮاﻣﻠﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﭼﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ و ﭼﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ
ﻣﺸـﺎﺑﻪ، ﻋﺎﻣـﻞ ﺧﻄـﺮي ﺑـﺮاي ﻗﺮارﮔـﺮﻓﺘﻦ در ﻣﻌـﺮض ﺧﺸـﻮﻧﺖ 
ﻣﺸﺎﻫﺪه ﯾﺎ ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ. ﺧﺎﻧﮕﯽ ﯾﺎ ارﺗﮑﺎب آن ﮔ
ﻧﺴــﻠﯽ ﺧﺸــﻮﻧﺖ در ﮐــﻮدﮐﯽ، ﺳــﺒﺐ اﯾﺠــﺎد ﭼﺮﺧــﻪ ﻣﯿــﺎن 
ﮐﻮدﮐﺎن ﺷﺎﻫﺪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ، آن را ﺷﻮد؛  ﻣﯽ 2ﺳﻮءاﺳﺘﻔﺎده
ﻫـﺎي ﺷـﺪه ﺑـﺮاي ﺣـﻞ ﺗﻌـﺎرضﻋﻨـﻮان ﯾـﮏ روش ﭘﺬﯾﺮﻓﺘـﻪﺑـﻪ
آﻣﻮزﻧﺪ و ﻗﺮﺑﺎﻧﯿﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻧﯿﺰ در ﻣﻌـﺮض ﺧﻄـﺮ ﺧﺎﻧﻮادﮔﯽ ﻣﯽ
  . (82)ﺎﻟﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻣﻀﺎﻋﻔﯽ ﺑﺮاي ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﺑﺰرﮔﺴ
در ﻣـﺮدان از ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧﻄـﺮ ﻣﻬـﻢ اﻟﮑﻞ  ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣﻮاد و
ارﺗﮑﺎب ﺑﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻋﻠﯿﻪ زﻧـﺎن اﺳـﺖ. ﺗﺄﺛﯿﺮﻫـﺎي ﻣﻨﻔـﯽ 
اﻟﮑـﻞ و ﻣـﻮاد ﻣﺨـﺪر ﺑـﺮ ادراك و ﻗﻀـﺎوت اﻓـﺮاد، ﻫﻤـﺮاه ﺑ ـﺎ 
ﺘﻤـﺎﻋﯽ و رواﻧـﯽ ﻣـﺮﺗﺒﻂ، ﺳـﺒﺐ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻣﺠﻤﻮﻋـﻪ ﻋﻮاﻣـﻞ اﺟ
ﻫﺎي ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ  ﺷﻮد. اﮔﺮﭼﻪ ﭘﮋوﻫﺶ اﺣﺘﻤﺎل ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻣﯽ
 ﮐﺸﻮرﻫﺎي آﻓﺮﯾﻘﺎﯾﯽ، ﺟﻨﻮب آﺳـﯿﺎ، اروﭘـﺎ و آﻣﺮﯾﮑـﺎي ﺷـﻤﺎﻟﯽ 
اﻧﺪ، ﺑﺎﯾـﺪ ﺗﻮﺟـﻪ  ( ﻧﻘﺶ اﻟﮑﻞ را ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺮار داده52، 4، 3)
داﺷﺖ ﮐﻪ ﺑﺎورﻫﺎي ﻣﺬﻫﺒﯽ در ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺧﺎورﻣﯿﺎﻧﻪ ﺑﺎ اﺣﺘﻤـﺎل 
ﺪن ﻣﻮارد اﺳﺘﻔﺎده از اﻟﮑﻞ ﻫﻤﺮاه اﺳﺖ. ازﺳـﻮي ﺷﮐﻤﺘﺮﮔﺰارش
دﯾﮕﺮ ﺷﯿﻮع اﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻮاد ﻣﺨﺪر در ﺑﺮﺧﯽ ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه 
ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧـﻪ ﺷـﺮﻗﯽ و ﻧﯿـﺰ ﺷـﻮاﻫﺪ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ ارﺗﺒـﺎط ﻗـﻮي ﻣﯿـﺎن 
ﺳﻮءﻣﺼــﺮف ﻣ ــﻮاد و ﺧﺸــﻮﻧﺖ ﺧــﺎﻧﮕﯽ درﮐﺸــﻮرﻫﺎﯾﯽ ﻣﺎﻧﻨ ــﺪ 
ﻫـﺎ ﻧﯿـﺰ ﺷـﯿﻮع ﮐﻪ ﺳﻮءﻣﺼﺮف ﻣـﻮاد در آن -(3)اﯾﺎﻻت ﻣﺘﺤﺪه 
در را  ﺳﻮءﻣﺼـﺮف ﻣـﻮادﻟـﺰوم ﺗﻮﺟـﻪ ﺑﯿﺸـﺘﺮ ﺑـﻪ  -ﺑـﺎﻻﯾﯽ دارد
ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ در ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه  ﭘﮋوﻫﺶ
  دﻫﺪ. ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ
ﻫ ــﺎ روﺳﺘﺎﻧﺸــﯿﻨﯽ را ﻋﺎﻣــﻞ ﺧﻄــﺮي ﺑ ــﺮاي  ﺑﺮﺧــﯽ ﭘ ــﮋوﻫﺶ
(، 22، 51، 31ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﮔﺰارش ﮐـﺮده ﺑﻮدﻧـﺪ ) 
ﺗﻮﺳــﻌﻪ، ﮐــﻪ در ﺑﺮﺧــﯽ دﯾﮕـﺮ از ﮐﺸــﻮرﻫﺎي درﺣــﺎل درﺣـﺎﻟﯽ
(. 03 ،92ﺷﻬﺮﻧﺸــﯿﻨﯽ ﯾــﮏ ﻋﺎﻣــﻞ ﺧﻄــﺮ ﮔــﺰارش ﺷــﺪه ﺑ ــﻮد ) 
ﻫــﺎي  ﺑﻨــﺎﺑﺮاﯾﻦ اﯾــﻦ ﻣﻮﺿــﻮع ﺑﺎﯾــﺪ ﺑــﺎ ﺗﻮﺟــﻪ ﺑــﻪ وﯾﮋﮔــﯽ
  1  ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﺟﻮاﻣﻊ ﺗﻔﺴﯿﺮ ﺷﻮد. ﺟﻤﻌﯿﺖ
ﺷ ــﺪه در ﮐﺸــﻮرﻫﺎي ﻏﯿ ــﺮ از ﺣــﻮزه ﻫ ــﺎي اﻧﺠــﺎم ﭘ ــﮋوﻫﺶ
داري را ﻣﯿـﺎن ﻫـﺎي ﺿـﻌﯿﻒ و ﻏﯿﺮﻣﻌﻨـﯽ ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ، ارﺗﺒﺎط
دﯾﻦ و ﺑﺎورﻫﺎي ﻣﺬﻫﺒﯽ ﺑﺎ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑـﯽ ﮔـﺰارش 
ﻫﺎي ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧـﻪ  ﯽ(. اﻣﺎ وﯾﮋﮔ23، 13اﻧﺪ ) ﮐﺮده
ﻫﺎي ﻣﻮﺟﻮد در ﻣـﻮرد ﺷﺮﻗﯽ از ﻧﻈﺮ ﺑﺎورﻫﺎي ﻣﺬﻫﺒﯽ و ﻧﯿﺰ اﺑﻬﺎم
ﻫﺎي ﺣﻘﻮﻗﯽ و ﻣﺪﻧﯽ ادﯾﺎن و ﻣﺬاﻫﺐ ﻣﺮدم ﻣﻨﻄﻘﻪ، ﻟﺰوم  دﯾﺪﮔﺎه
ﺗﻮﺟﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﻧﻘﺶ دﯾـﻦ و ﺑﺎورﻫـﺎي ﻣـﺬﻫﺒﯽ را در ارﺗﺒـﺎط ﺑـﺎ 
  ﮐﻨﺪ.  ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻣﻄﺮح ﻣﯽ
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ﺑـﺮ اﻓـﺮاد و ﺗﺄﺛﯿﺮﻫﺎي رواﻧـﯽ و اﻗﺘﺼـﺎدي ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳـﯽ 
ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺎزوﮐﺎرﻫﺎﯾﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﮐـﻪ ﻧﻘـﺶ اﺣﺘﻤﺎل ﻣﻬﻢﻫﺎ، ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده
دﻫﻨـﺪ.  ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺳﯿﺎﺳﯽ در ﺑﺮوز ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕﯽ را ﺗﻮﺿﯿﺢ ﻣﯽ
ﻧﻈـﺎﻣﯽ ﺑﺴـﯿﺎري از ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﺣـﻮزه  -ﺷﺮاﯾﻂ ﺧـﺎص ﺳﯿﺎﺳـﯽ 
ﻫـﺎي  ﮐﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ ارﺗﺒﺎط ﻣﯿﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ اﯾﺠﺎب ﻣﯽ ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ
  ﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﺷﻮد.ﺳﯿﺎﺳﯽ، ﻧﻈﺎﻣﯽ و ﺧﺎﻧﮕﯽ در اﯾﻦ ﮐﺸﻮرﻫﺎ ﺗﻮﺟ
ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﺴﯿﺎري در ﺳﻪ ﺳـﻄﺢ ﺻﻮرت ﮐﻠﯽ ﻣﯽﺑﻪ
ﻫﺎي ﺧﺎﻧﻮادﮔﯽ/  ﮔﺮ و وﯾﮋﮔﯽدﯾﺪه، ﻋﺎﻣﻞ ﺧﺸﻮﻧﺖﻓﺮد ﺧﺸﻮﻧﺖ
اﺟﺘﻤ ــﺎﻋﯽ در ﺑ ــﺮوز ﺧﺸ ــﻮﻧﺖ ﺧ ــﺎﻧﮕﯽ ﻓﯿﺰﯾﮑ ــﯽ ﻋﻠﯿ ــﻪ زﻧ ــﺎن 
ﻫـﺎي ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺣﻮزه ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ ﻧﻘﺶ دارﻧﺪ ﮐـﻪ ﺷـﺒﺎﻫﺖ 
رﻧـﺪ. ﺷـﺪه در ﺳـﺎﯾﺮ ﮐﺸـﻮرﻫﺎ دا ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﯽ ﺑﺎ ﻋﻮاﻣﻞ ﺷـﻨﺎﺧﺘﻪ 
ﻫﺎي ﻣﺸـﺎﺑﻪ در زﻣﯿﻨـﻪ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ  ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ اﻧﺠﺎم ﻓﺮاﺗﺤﻠﯿﻞ
ﻋﻨﻮان ﯾـﮏ اﻗـﺪام ﺗﮑﻤﯿﻠـﯽ ﺿـﺮوري، ﺑـﺮاي رواﻧﯽ و ﺟﻨﺴﯽ ﺑﻪ
  ﺷﻮد.ﻫﺎي آﺗﯽ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﯽﺑﺮرﺳﯽ
 -ﻣﻨـﺪ ﻣﺮور ﻧﻈـﺎم  -ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ، ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻮع ﻃﺮاﺣﯽ 
ﺗﺮﯾﻦ ﺑﺮرﺳـﯽ از ﻧﻈـﺮ ﺗﻌـﺪاد ﮐﺸـﻮرﻫﺎ و ﻋﻮاﻣـﻞ  اﺣﺘﻤﺎل ﺟﺎﻣﻊﺑﻪ
ﻣﺪﯾﺘﺮاﻧﻪ ﺷﺮﻗﯽ اﺳـﺖ ﮐـﻪ اﻣﮑـﺎن ر ﺳﻄﺢ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ د
ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ آﻣﺎرﻫﺎي ﮐﺸـﻮرﻫﺎي ﻣﻨﻄﻘـﻪ را ﺑـﺎ اﻃﻼﻋـﺎت ﺣﺎﺻـﻞ از 
آورد. اﻟﻤﻠﻠـﯽ ﻓـﺮاﻫﻢ ﻣـﯽ  ﻫﺎي ﭼﻨﺪﮐﺸﻮري و ﻣﻌﺘﺒﺮ ﺑﯿﻦ ﭘﮋوﻫﺶ
ﻫـﺎ ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ از ﻧﻈﺮ ﻃﺮاﺣﯽ و ﮔﺰارش ﯾﺎﻓﺘﻪ در ﺑﺮﺧﯽ از ﭘﮋوﻫﺶ
از ﮐﯿﻔﯿﺖ ﻣﻨﺎﺳﺒﯽ ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ، اﻧـﻮاع ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ از 
ﮑﯿﮏ ﻧﺸﺪه ﺑﻮد، ﯾﺎ ﺗﻌﺮﯾﻒ ﻣﻮرداﺳﺘﻔﺎده ﺷﺎﻣﻞ دو ﺷـﮑﻞ ﻫﻢ ﺗﻔ
رواﻧﯽ( ﺑﻮد. اﯾـﻦ ﻣﻮﺿـﻮع ﺑـﺎ  -ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺧﺸﻮﻧﺖ )ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ
ﻧﻤـﻮدن اﺳـﺘﻔﺎده  ﻫﺎي در دﺳﺘﺮس و ﻏﯿﺮﻗﺎﺑـﻞ ﻣﺤﺪودﮐﺮدن داده
ﻫﺎي ﺑﺎ ﮐﯿﻔﯿـﺖ، از اﻋﺘﺒـﺎر ﺧـﺎرﺟﯽ ﭘـﮋوﻫﺶ  ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﯾﺎﻓﺘﻪ
  ﺣﺎﺿﺮ ﮐﺎﺳﺖ.
  
  ﺳﭙﺎﺳﮕﺰاري
ﻫﺎ دﮐﺘﺮ ﺳﺎرا ﺳﺮﮐﺎر ﺧﺎﻧﻢوﺳﯿﻠﻪ از ﻫﻤﮑﺎري ارزﺷﻤﻨﺪ ﺑﺪﯾﻦ
ﻓـﺮد و دﮐﺘـﺮ آزاده زﻧﮕﻨـﻪ ﮐـﺎﻇﻤﯽ و آﻗـﺎي دﮐﺘـﺮ ﻋﻠـﯽ  اﺧﻮان
ﻫـﺎي اﻃﻼﻋـﺎﺗﯽ و ﺗﻬﯿـﻪ ﻣـﺘﻦ وﺟـﻮي ﺑﺎﻧـﮏ ﻣﻘﯿﻤﯽ ﺑﺮاي ﺟﺴﺖ
ﻫﺎ و آﻗﺎي دﮐﺘـﺮ اﻣﯿﺮﺣﺴـﯿﻦ ﺟﻼﻟـﯽ ﻧﺪوﺷـﻦ ﺑـﺮاي  ﮐﺎﻣﻞ ﻣﻘﺎﻟﻪ
آوردن اﻣﮑﺎن دﺳﺘﺮﺳﯽ ﺑﻪ ﻣﺴـﺘﻨﺪات ﻃـﺮح ﺗـﺪوﯾﻦ ﺳـﻨﺪ ﻓﺮاﻫﻢ
ﺷـﻮد. ﻤﺎﻧﻪ ﻗـﺪرداﻧﯽ ﻣـﯽ ﻣﻠﯽ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺧـﺎﻧﮕﯽ، ﺻـﻤﯿ 
ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ ﺑـﺎ ﺣﻤﺎﯾـﺖ ﻣـﺎﻟﯽ ﻣﻌﺎوﻧـﺖ ﭘﮋوﻫﺸـﯽ داﻧﺸـﮕﺎه 
  ﭘﺰﺷ ــﮑﯽ ﺗﻬ ــﺮان، از ﻃﺮﯾ ــﻖ اﻋﺘﺒ ــﺎرات ﻃ ــﺮح ﺗﺤﻘﯿﻘ ــﺎﺗﯽ ﻋﻠ ــﻮم
ﺷــﻮراي  0931/20/ 31ﻣﺼــﻮب ﺟﻠﺴــﻪ  88821-03-10-09
وﺳـﯿﻠﻪ از اﯾﺸـﺎن ﺷﺪه اﺳـﺖ، ﮐـﻪ ﺑـﺪﯾﻦ  اﻧﺠﺎم ﭘﮋوﻫﺸﯽ داﻧﺸﮕﺎه
  ﺷﻮد.ﻗﺪرداﻧﯽ ﻣﯽ
 داﻧﺸـﮕﺎه اﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ دﺳﺘﯿﺎري ﭘﺰﺷـﮑﯽ ﻧﺎﻣﻪ اﯾﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑﺮﮔﺮﻓﺘﻪ از ﭘﺎﯾﺎن]
  [.اﺳﺖ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺗﻬﺮان
  ]ﺑﻨﺎ ﺑﻪ اﻇﻬﺎر ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻣﺴﺌﻮل ﻣﻘﺎﻟﻪ، ﺗﻌﺎرض ﻣﻨﺎﻓﻊ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺘﻪ اﺳﺖ[.
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Factors Associated with Physical Domestic Violence Against Women  
in Countries of Eastern Mediterranean Region (EMR):  




Objectives: This systematic review is to sum up evidences from the countries 
of the Eastern Mediterranean Region (EMR), on factors associated with physical 
domestic violence (DV). Method: Pubmed, EMBASE, ISI, PsycInfo, IMEMR, 
Ovid, Global health, Cochrane Library, IranMedex, SID , IranDoc, Science 
Direct, Elsevier, Proquest and Magiran were searched with no language limits 
up to December 30, 2011. The hand searching included papers lists of references 
and evidence list of "The National Agenda for Preventing  Domestic Violence". 
Quantitative studies on ever partnered, not-pregnant women in the EMR 
countries, which referred to either predisposing or protective factors of physical 
DV, in each of victims, perpetrators and community domains, were selected. A 
criterion based critical appraisal was performed by two reviewers. We applied 
random effects model to pool odds ratio (OR) estimates, Cochran’s Q test to 
assess hetrogenity, Begg’s rank correlation test and Egger’s regression method 
to assess publication bias. Results: According to the meta-analysis, receiving 
university education by women is a protective factor against physical DV, 
while women not being employed in paid jobs are more prone to physical DV. 
Conclusion: There are many Factors Associated with Physical Domestic 
Violence Against Women in Countries of Eastern Mediterranean Region at the 
level of victim, perpetrator and family/societal characteristics. These factors 
are remarkably similar to those reported from other countries. 
 
Key words: domestic violence; spouse abuse; risk factors; protective factors; 
systematic review; metanalysis 
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